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MALADIES  CHRONIQUES 

A LA  CESSATION  DES  RÈGLES, 

Par  N.  Ch am bon,  ci-devant  Médecin  de 
la  Faculté , de  la  Société  de  Médecine  , 
Médecin  de  la  Salpétrière,  de  Paris,  premier 
Médecin  des  Armées , etc. 

SECONDE  ÉDITION, 

Avec  corrections  et  addition  d’articles  qui  n’ont  pas  para 
dans  la  précédente. 

Atque  utinam  quietis  temporibus  , atque  aliquo , si  non  saltem  bono  , 
à t certo  statu  civitatis , h<zc  inter  nos  studia  exercer e possemus  , quan - 
quam  tutn  quidem  vel  alicz  quxpiam  rationes , honestas  nobis  et  curas 
tt  actiones  darent.  Cicero , Epist.  ad  Varron.  Acad.  Quest.  Lib.  L 


A PARIS, 


Chez  A.  J,  Dugour  et  Durand,  Libraires* 
Rue  et  Hôtel  Serpente. 


An  VIL 


É P I T R E 

DÉDICATOIRE. 

I 

NICOLAS  C H A M B O N > 
A SON  AMI  FAURE, 
Médecin  des  Hôpitaux  de  LangreSt 

Le  plus  grand  nombre  des  observations 
insérées  dans  cette  dernière  partie  de 
mon  ouvrage  9 vous  appartiennent  plus 
qu’à  moi  9 mon  ami  : nous  en  avons 
recueilli  quelques-unes  ensemble  5 mais 
les  détails  que  vous  avez  bien  voulu 
m’adresser  9 depuis  mon  départ  de 
Langres  , offrent  au  lecteur  les  faits 
les  plus  extraordinaires  et  les  plus 
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instructifs  9 sur  les  affections  cïironi-? 
ques  des  femmes  à la  cessation  des 
règles. 

Je  suis  donc  redevable  à votre  amitié 
et  à votre  correspondance  9 des  prin- 
cipes d’après  lesquels  j’ai  rédigé  cet 
écrit.  Je  vous  en  fais  d’autant  plus 
volontiers  l’hommage  9 que  vous  avez 
une  grande  part  dans  ce  qu’il  contient 
d’intéressant  : ce  qui  seroit  défectueux 
ou  erroné  ne  vient  que  de  moi.  Mais 
il  aurait  été  plus  instructif  ? si  notre 
séparation  n’eût  pas  mis  fin  à la  con- 
tinuation de  nos  recherches. 

Quand  je  me  rappelle  que  dans 
Pespace  d’à  peu  près  trois  ans  ? nous 
avons  réuni  beaucoup  de  faits  extrê- 
mement importans  , je  suis  toujours 
étonné  que  les  médecins  des  grands 
hôpitaux  passent  presque  toute  leur 
vie  sans  publier  quelque  chose  d’ utile  y 
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eux  qui  ont  tant  d’occasions  d’observer  ! 
Est-ce  à la  paresse?  est- ce  au  défaut 
de  zèle  ? est-ce  à l’avarice  qui  les  engage 
à parcourir  sans  relâche  les  rues  im- 
mondes des  grandes  cités  , qu’on  doit 
attribuer  le  défaut  de  bonnes  observa- 
tions qu’ils  pourroient  nous  donner  ? 
Il  est  bien  affligeait  de  ne  rencontrer 
presque  par-tout  , dans  les  hommes 
qui  se  livrent  par  état  aux  sciences 
physiques  essentiellement  liées  à la 
conservation  de  leurs  semblables  ? que 
des  manœuvres  apathiques  ou  ignorans! 
mais  aussi  à combien  de  tracasseries 
et  de  to  urine  ns  doit  s’attendre  celui 
qui  ose  s’écarter  de  la  route  commune  ! 
La  jalousie  et  l’intrigue  le  poursuivent 
sans  cesse  : il  est  en  butte  à tous  les 
procédés  révoltans  des  esprits  étroits 

et  bassement  envieqx.  Peul-être  que 
beaucoup  d’hommes  d’un  vrai  mérite 


viij  epitre  dedicatoire* 
ont  préféré  leur  tranquillité  au  bien, 
public  , et  sur-tout  à la  réputation  de 
sa  vans  , qu’on  partage  avec  des  gens 
sans  talent. ....  Mais  j’oublie  , mon 
ami  ? que  je  ne  dois  ici  vous  entretenir 
que  de  mon  attachement  pour  vous  y 
et  du  plaisir  que  j’ai, en  me  ressou  venant 
que  vous  m’aimez  autant  que  je  dois? 
vous  chérir* 

Paris  , ce  a5  frimaire,  an  7. 
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CHRONIQUES 

A LA  CESSATION  DES  RÈGLES. 


CHAPITRE  PREMIER. 

Observations  générales  sur  l3  état  des  femmes 
à la  cessation  des  règles . 

on  considère  ce  qui  se  passe  chez 
les  femmes  qui  approchent  du  temps  qu’on 
nomme  critique  , on  observe  les  phéno- 
mènes suivans  : chez  quelques-unes , des 
sueurs  fréquentes  qui  durent  pendant  plu- 
sieurs mois  consécutifs  , quelquefois  un , 
deux  , trois  ans , et  plus  long  temps  : chez 
d’autres,  des  diarrhées  rebelles,  dont  les 
remèdes  ordinaires  ne  suspendent  point  le 
cours,  et  qui  les  épuisent  au  point  de  les 
rendre  méconnoissables.  On  en  voit  qui  sont 
attaquées  de  maladies  inflammatoires  ; celles- 
ci  de  fièvres  humorales;  quelques  autres  de 
fièvre  lente.  Tantôt  il  y a gonflement  dans 
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la  région  hypogastrique  , avec  une  diversité' 
d’accidens  qui  ne  laissent  aucun  doute  sur 
l’embarras  des  viscères  de  cette  région  : 
tantôt  les  hypocondres  se  tendent  avec  tous 
les  symptômes  de  la  mélancolie  , affection 
qu’on  rencontre  plus  particulièrement  chez 
celles  qui  sont  d’un  tempérament  billieux. 
Chez  la  plupart , l’empâtement  de  la  ma- 
trice donne  naissance  aux  hémorragies  : la 
sympathie  qui  existe  entre  ce  viscère  et  tous 
les  autres  , les  fait  participer  au  trouble 
qu’il  éprouve  y d’où  les  palpitations  fré- 
quentes , la  suffocation  simple  ou  utérine, 
la  gêne  des  poumons,  les  affections  coma- 
teuses , et  quelquefois  même  le  dérange- 
ment total  des  facultés  intellectuelles. 

De  l’embarras  de  la  matrice  naît  le  dé- 
sordre de  la  circulation  dans  sa  substance, 
et  lés  organes  environnans;  d’où  l’obstruc- 
tion de  ce  viscère , celle  des  ovaires  , celle 
du  mésentère  , du  foie , etc.  ; d’où  les  in- 
filtrations des  extrémités  et  l’hydropisie. 
Le  trouble  qui  dérange  le  cours  régulier 
des  humeurs  , augmenté  par  l’irritation  du 
système  nerveux , chez  les  personnes  d’une 
texture  délicate  et  trop  irritable , occasionne 
des  stases  $ d’où  la  fermentation  des  hu- 
meurs , et  par  suite , la  cacochymie  et 
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cachexie , qui  en  est  l’effet  inséparable  , 
quand  on  n’arrête  pas  les  progrès  de  l’affec- 
tion primitive. 

Tels  sont  , en  général  , les  phénomènes 
qu’on  remarque  chez  les  femmes  qui  sont 
sur  le  point  de  n’avoir  plus  l’écoulement 
des  règles  , ou  chez  lesquelles  il  ne  subsiste 
plus.  Pour  prévenir  les  maux  dont  elles  sont 
menacées,  il  est  important  de  connoître  la 
cause  qui  leur  donne  naissance.  Oh  y par- 
viendra par  un  examen  attentif  des  lois  qui 
régissent  la  circulation  dans  les  différentes 
époques  de  la  vie  , et  en  considérant  les 
cliangemens  dont  ces  mêmes  lois  sont  sus- 
ceptibles. Il  est  donc  indispensable  de  com- 
parer leurs  effets  entr’eux , pouren  exposer 
les  résultats.  C’est  la  question  que  nous  nous 
proposons  de  résoudre  dans  le  chapitre 
suivant. 
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CHAPITRE  II. 

De  la  -pléthore  y suite  nécessaire  de  la 
cessation  des  menstrues , ou  de  leur  défaut 
d}  écoulement  suffisant . 

Qîjand  l’âge  a donné  plus  de  sécheresse 
à la  libre  élémentaire  , la  circulation  , dit 
Clifton  ‘Wintringham  , ne  peut  avoir  une 
activité  semblable  à celle  qu’on  lui  connoît 
dans  la  jeunesse.  On  a la  preuve  de  cette 
proposition  dans  la  différence  du  mouve- 
ment des  artères  : leurs  pulsations  sont  plus 
fortes;  mais  Tose.tti  observe  qu’elles  sont 
plus  rares.  En  considérant  ensuite  la  diver- 
sité du  sang  des  enfans,  comparé  avec  celui 
des  adultes  , on  voit  que  chez  les  premiers 
il  est  plus  dissous  , ou  mêlé  dans  une  plus 
grande  proportion  de  sérosité.  La  même 
différence  se  trouve  dans  deux  personnes 
du  même  sexe  et  du  même  âge  , mais  d’une 
constitution  inégale  ; c’est-à-dire,  quand 
l’une  des  deux  est  d’un  tempérament  fort 
et  robuste , et  l’autre  foible  ou  épuisée. 
On  peut  encore  pousser  la  comparaison  plus 
loin  : si  de  deux  hommes  d’une  constitution 
et  d’âge  égal,  l’un  conserve  des  habitudes 
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salutaires  , tandis  que  1* autre  se  laisse  abattre 
par  l’oisiveté  , s’énerve  par  les  plaisirs  , le 
sang  du  premier  fournit  un  coagulurn  , qui 
nage  dans  une  petite  quantité  de  sérosité  , 
tandis  que  celui  du  second  n’est , comme 
l’a  bien  vu  Boerhaave,  qu’une  sérosité  rou- 
geâtre, qui  n’offre  presque  rien  de  solide 
à la  vue.  L’exercice  opère  donc  sur  les 
fluides  un  effet  pareil  à celui  qui  résulte 
d’une  action  plus  forte,  de  la  part  de  vais- 
seaux qui  ont  acquis  plus  de  densité  par  le 
nombre  des  aimées. 

D’après  ce  principe  ( et  il  est  incontes- 
table), le  sang  a plus  d'épaississement  chez 
une  femme  de  quarante-cinq  à cinquante 
ans  , par  conséquent,  la  circulation  sera  plus 
difficile  que  chez  une  femme  de  vingt- cinq 
à trente  $ car , en  admettant  même  un  dia- 
mètre toujours  égal  dans  les  orifices  des 
vaisseaux  qui  laissent  passer  le  liquide  mens- 
truel, le  seul  épaississement  du  liquide  de- 
viendra un  obstacle  à la  régularité  de  cette 
évacuation. 

Après  avoir  considéré  l’état  des  liquides, 
dans  l’âge  ou  les  femmes  cessent  d’avoir 
leurs  règles , il  est  indispensable  d’examiner 
l’influence  des  solides  sur*  les  dérangemens 
de  cette  évacuation.  De  la  rigidité  acquise 
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par  Page  , de  la  part  de  la  fibre  élémentaire  , 
jésuite  nécessairement  une  plus  grande  fer- 
meté dans  la  texture  des  parois  des  vaisseaux; 
d’où  nouvel  obstacle  à la  sortie  du  sang 
par  les  extrémités  utérines.  Comme  les  so- 
lides n’acquièrent  cette  rigidité  que  par  la 
condensation  de  la  lymphe  unie  à leur  tex- 
ture , les  canaux  deviennent  plus  épais  ; cir- 
constance qui  diminue  leur  diamètre  inté- 
rieur. C’est  par  ce  mécanisme , dit  Santorini, 
qu’on  explique  comment  une  partie  des  vases 
du  plus  petit  diamètre  s’ossifient.  Ainsi  les 
fluides  plus  épais,  les  solides  plus  compacts 
et  plus  résistans  , la  diminution  de  leur 
diamètre  intérieur,  et  l’ossification  ou  l’obli- 
tération d’un  grand  nombre  , sont  les  causes 
mécaniques  qui  apportent  tant  d’irrégularité 
dans  les  dernières  menstrues , soit  dans  le 
temps  de  leur  retour,  soit  dans  la  quantité 
de  sang  qui  s’échappe  à chaque  révolution. 

De  ces  causes  naît  un  en^omement  san- 
guin  dans  la  substance  de  l’utérus  et  les 
parties  environnantes , qui  ne  peuvent  se 
débarrasser  de  la  surcharge  par  une  éva- 
cuation régulière  : du  défaut  d’évacuation 
suffisante  naît  la  pléthore  générale  qui  se 
réunit  à la  pléthore  locale.  La  première 
se  prouve,  selon  Freine! , par  l’engourdis- 
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se  ment  des  extrémités  ^ et  souvent  par  celui 
de  toute  l’habitude  du  corps,  les  bâillemens 
involontaires  qui  annoncent  l’embarras  des 
poumons , les  déchiremens  des  vaisseaux  de 
ces  viscères;  d’où  l’hœmopthîsie ; la  diffi- 
culté de  respirer , le  tintement  d’oreilles  , 
la  dureté  de  l’ouïe  , les  douleurs  de  tête  , 
tantôt  gravatives,  tantôt  lancinantes;  la  sen- 
sation de  gonflement  des  yeux,  comme  si  ces 
organes  étolent  gênés  dans  leurs  orbites  ; 
l’affoibîissement  de  la  vue  , les  étourdisse- 
mens  , l’apoplexie  sanguine , les  congestions 
intérieures  , les  fièvres  inflammatoires  , le 
volume  des  veines , la  rougeur  de  la  peau , 
les  hémorragies  de  toute  espèce,  la  dimi- 
nution de  sentiment  dans  les  doigts,  l’em- 
gourdissement  de  ces  parties  et  celui  des 
bras  ; l’oppression  dans  les  rêves,  les  songes 
effrayans,  les  suffocations,  Phystériclsme,etc, 
telles  sont  les  marques  certaines  auxquelles 
on  reconnoît  la  pléthore  générale,, 

La  locale  se  distingue  par  l’engourdisse- 
ment  des  extrémités  inférieures  , le  gonfle- 
ment des  jambes  et  des  cuisses , la  pesan- 
teur de  la  matrice  , sa  sensibilité  augmentée , 
son  état  douloureux  au  toucher,  quelque- 
fois une  chaleur  vive  qui  menace  d’une  in- 
flammation prochaine , les  tiraillemens  dou- 
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loureux  aux  attaches  de  ce  viscère,  le  gon- 
flement .de  l’abdomen  ; l’accroissement  du 
volume  de  la  matrice,  la  compression  qu’elle 
exerce  sur  la  vessie  ; d’où  les  symptômes  de 
la  lésion  des  fonctions  de  ce  dernier  organe, 
une  compression  semblable  sur  le  rectum  ; 
d’où  les  hémorroïdes,  etc.  tels  sont  les  signes 
non  équivoques  de  la  pléthore  locale. 

La  curation  de  la  pléthore  chez  les  femmes 
dans  le  temps  critique  , présente  deux  indi- 
cations : 10.  diminuer  la  surabondance  des 
fluides,  et  20.  l’épaississement  qu’ils  ont  con- 
tracté On  remplit  la  première  en  versant  du 
sang;  mais  ce  n’est  qu’avec  prudence  qu’on 
atteint  le  but  qu’on  s’étoit  proposé.  Je  pas- 
serai sous  silence  l’abus  qu’on  en  fait  chaque 
jour  à Paris  et  ailleurs.  L’espèce  de  soulage- 
ment très  prompt  que  procurent  les  saignées, 
a trop  enhardi  les  praticiens  à les  multiplier. 
Leur  trop  grande  abondance  occasionne  un 
affaissement  qui  dispose  les  femmes  à l’hy- 
dropisie,  à la  dissolution  du  sang,  etc.  Sans 
doute  qu’un  sujet  gorgé  de  sang  ne  peut  évi- 
ter les  maux  dont  il  est  menacé  que  par  une 
saignée  ; mais  je  ne  crois  pas  qu’il  faille  ver- 
ser beaucoup  de  sang  àla-fois  : car  si  l’on 
veut  éviter  l’affaissement  et  ses  suites  , il 
vaut  mieux  réitérer  la  saignée  à quelque  dis- 
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tance  , et  suivre  la  marche  de  la  nature,  qui 
débarrasse  les  femmes  de  la  pléthore  , par 
une  évacuation  périodique.  Par  cette  mé- 
thode , les  solides  conserveront  leur  ton  et 
leur  élasticité  , et  l’on  préviendra  les  mala- 
dies qui  sont  le  produit  de  l’atonie  insépara- 
ble des  grandes  évacuations.  Cette  proposi- 
tion a été  prouvée,  en  parlant  des  effets  des 
hémorrhagies  excessives. 

Il  existe  un  préjugé  très-fâcheux  sur  la 
prétendue  nécessité  de  saigner  du  pied  les 
femmes  qui  sont  au  temps  critique.  J’ai  fait 
connoître  la  pléthore  locale  de  l’utérus  à 
cette  époque  , et  cette  seule  considération 
devroit  détourner  les  praticiens  de  la  saignée 
du  pied.  Il  faut  d'ailleurs  considérer  ce  vis- 
cère comme  étant  dans  une  disposition  mar- 
quée à l’inflammation  ( cette  vérité  sera  ex- 
posée plus  loin  dans  tout  son  jour  ).  Or  , eu 
évacuant  le  sang  par  les  extrémités  infé- 
rieures, on  en  fait  arriver  une  plus  grande 
quantité  sur  l’utérus.  C’est  un  fait  confirmé 
par  les  observations  que  j’ai  rapportées , en 
parlant  des  causes  de  l’inflammation  de  ce 
viscère  : c’est  aussi  la  doctrine  des  médecins 
qui  ont  examiné,  avec  le  plus  de  soin,  les 
effets  de  cette  évacuation.  Ils  ont  remarqué 
qu’elle  détérminoit  des  hémorrhagies  plus 
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rebelles  , ou  des  engorgemens  à la  matrice  , 
et  souvent  l’une  et  l’autre  maladies  chez  la. 
même  personne.  Il  est  donc  constant  que  la 
saignée  du  bras  est  la  seule  admissible  pour 
débarrasser  la  pléthore  générale. 

Les  partisans  du  système  contraire  pré- 
tendent que  les  douleurs  de  tête  et  les  symp- 
tômes qui  menacent  d’affections  comateuses 
se  dissipent  plus  promptement  par  la  saignée 
du  pied.  C’est  une  vérité  qu’on  ne  leur  con- 
teste pas  : mais  la  plénitude  de  la  tête  ne 
subsiste  pas  après  les  évacuations  obtenues 
par  les  saignées  du  bras.  Si  les  douleurs 
n’étoient  pas  complètement  dissipées,  il  vau- 
droit  mieux  ouvrir  les  veines  occipitales  ex- 
ternes , ou  y appliquer  des  sangsues  pour 
dégager  cette  partie.  Au  reste,  qu’on  ne  s’y 
trompe  pas , l’embarras  de  la  tête  est  souvent 
sympathique  ; quand  la  matrice  ne  souffre 
plus , la  tête  se  débarrasse.  Il  est  donc  bien 
essentiel  de  s’assurer  si  les  douleurs  de  cette 
région  sont  le  produit  de  la  pléthore  ou  de 
l’agacement  des  nerfs , avant  que  de  détermi- 
ner l’application  des  moyens  curatifs.  Qu’on 
prenne  garde  aussi  qu’un  grand  nombre  de 
femmes  ont  la  mauvaise  habitude  d'être  cou- 
chées la  tête  très-basse.  On  leur  prescrira  de 
§e  coucher  sur  un  plan  incliné  de  manière 
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que  la  tête  soit  plus  haute  que  le  tronc  ; par 
ce  moyen,  on  empêchera  que  le  sang  ne 
se  porte  trop  abondamment  au  cerveau. 

Si  l’on  juge  que  l'évacuation  du  sang  par 
Je  bras  n’ait  pas  suffisamment  dégagé  l’uté- 
rus , on  fera  usage  des  sangsues  aux  grandes 
Jèvres.  C’est  une  méthode  assurée  pour  dis- 
siper la  pléthore  locale  \ mais  ce  n’est  qu’après 
avoir^rendu  la  circulation  facile  par  les  sai- 
gnées du  bras  , qu’on  peut  user  de  ce  moyen  : 
autrement  il  deviendroit  une  cause  de  sur- 
charge sur  la  matrice,  et,  loin  de  la  débar- 
rasser , il  favoriseroit  son  engorgement. 

La  seconde  indication  consiste  à dissiper 
l’épaississement  du  sang  : on  y parvient  par 
l’usage  des  alimens  végétaux  qui  contiennent 
des  sucs  savonneux.  Ceux  qui  abondent  en 
eau  de  végétation,  sont  préférables  à tous  les 
aptres,  parce  qu’ils  portent  plus  de  sérosité 
dans  le  sang.  Les  décoctions  de  pain  éten- 
dues dans  suffisante  quantité  d’eau , et  ren- 
dues plus  savoureuses  par  l’addition  des  corps 
sucrés  , les  fruits  murs  , les  cerises  de  toute 
espèce,  les  figues , les  oranges  douces,  les 
pommes  , les  poires , les  prunes  , les  fram- 
boises , les  groseilles  , sont  un  aliment  très- 
convenable.  On  aura  égard,  dans  le  choix ^ 
h la  constitution  du  sujet , aux  forces  diges» 
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tives,  au  goût  particulier.  On  donnera  aussi 
les  légumes  que  les  anciens  nommoient  mous, 
olera  mollissima  ; tels  que  ceux  qui  ne  con- 
tiennent qu’une  petite  quantité  de  substance 
nutritive  étendue  dans  beaucoup  d’eau  ; de 
ce  genre  sont  les  melons  , les  concombres  , 
les  courges  , l’arroclie  , les  béteraves  rouge 
et  jaune,  la  bourrache,  le  choux  rouge, 
les  salsifis  , le  scorsonère , les  chicorées , les 
épinards  , la  dent  de  lion  , l’endive , les  lai- 
tues , le  pourpier  , la  barbe  de  bouc  , etc. 
Parmi  les  farineux  , l’avoine  , le  sarrasin  , 
l’orge , le  maïs , le  millet , le  seigle  , sont  les 
plus  convenables  ; on  en  fait  des  bouillies  , 
des  crèmes,  des  décoctions.  On  n’emploiéra  , 
parmi  les  alimens  tirés  du  règne  animal,  que 
les  viandes  blanches,  comme  le  veau  et  le 
poulet  ; le  poisson  d’eau  douce  , dont  la 
chair  est  de  facile  digestion  , et  celui  de  mer , 
qui  a les  mêmes  qualités. 

A ces  secours  on  joindra  les  eaux  miné- 
rales , comme  délayantes  et  fondantes  \ on 
préférera  les  eaux  gazeuses , les  salines  qui 
contiennent  un  peu  d’alkali  , les  ferrugi- 
neuses , dans  lesquelles  le  mars  est  dissous 
par  l’acide  crayeux.  Les  vitrioliques  sont  as- 
tringentes, et,  par  conséquent,  augmen- 
teroient  trop  la  roideur  de  la  fibre  élémen- 
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taire;  c’est  un  vice  qu’on  s’attaclieà  combattre 
chez  les  femmes  au  temps  critique. 

La  meilleure  méthode  pour  dissiper  la 
roideur  de  la  libre  et  celle  des  vaisseaux, 
est,  sans  contredit,  l’emploi  continué  des 
bains.  Les  praticiens  qui  conseillent  ceux 
d’eaux  thermales  , se  sont  aperçus  que  les 
malades  en  retiroient  plus  de  succès  que  des 
\ bains  domestiques;  mais  il  n’est  pas  possible 
à toutes  les  femmes  de  faire  des  séjours  dis- 
pendieux dans  des  lieux  éloignés  de  leurs 
demeures.  Celles-là  sont  réduites  aux  bains 
ordinaires  , dont  l’usage  procure  assez  d’a- 
vantages pour  ne  devoir  pas  être  négligé. 
Ceux  qui  conseillent  les  bains  froids  , font 
au  rebours  de  la  raison . L’eau  froide  dis- 
pose aux  engorgemens  inflammatoires  ; elle 
tend  la  fibre  , elle  épaissit  le  sang  , etc.  Ce 
sont  autant  de  vices  que  les  femmes  âgées 
ont  déjà  contractés,  ou  auxquels  elles  ont 
une  propension  très-prochaine.  Tout  ce  qui 
peut  les  développer  leur  est  donc  très-nui- 
sible. 

Les  bains  pris  à un  degré  de  chaleur  trop 
considérable  , sont  plus  promptement  nui- 
sibles que  ceux  qui  pèchent  par  l’excès  con- 
traire. On  sait  qu’ils  raréfient  le  sang  ; d’où 
la  fausse  pléthore  et  les  accidens  qui  en  dé- 
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rivent;  ceux-ci  se  réunissent  aux  symptômes 
de  la  vraie  pléthore,  pour  occasionner  promp- 
tement des  maladies  graves.  Le  véritable 
degré  de  chaleur  qui  convient  , est  celui 
qui  leur  fait  supporter  le  contact  de  l’eau 
sans  éprouver  de  frisson  durable.  Il  faut  , 
pour  rester  dans  le  bain  avec  quelqu’utiiité , 
sentir  une  fraîcheur  qui  , sans  être  incom- 
mode , exige  cependant  qu’on  soit  tran- 
quille dans  l’eau  , pour  ne  pas  éprouver  la 
sensation  désagréable  que  susciteroient  les 
nouvelles  couches  de  liquide  trop  souvent 
renouvelées  sur  la  surface  du  corps. 

Le  défaut  d’exercice  de  la  part  du  plus 
grand  nombre  des  femmes  des  cités , facilite 
la  stase  des  liquides  et  favorise  leur  épaissis- 
sement. Les  promenades  du  matin  et  du 
soir  pendant  l’été  , celles  qu’on  peut  faire 
en  hiver,  quand  le  temps  le  permet,  sont 
utiles.  Le  sommeil  trop  prolongé  est  aussi 
nuisible  que  le  défaut  d’exercice.  Les  femmes 
qui  restent  trop  long-temps  au  lit,  sont  dans 
une  espèce  d’engourdissement  à leur  réveil  y 
leurs  mouvemens  sont  lents  et  difficiles , 
parce  que  le  repos  , aidé  du  sommeil , favo- 
rise la  pléthore.  D’ailleurs , à l’âge  dont  on 
parle  , le  besoin  du  sommeil  n’est  pas  aussi 
urgent  que  dans  la  jeunesse  ; la  nature  le 
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fait  assez  connoître  , puisque  l’insomnie  est 
une  des  incommodités  de  la  vieillesse  , et 
s’augmente  progressivement  avec  les  années. 
Je  sais  bien  que  ces  principes  ne  sont  pas 
du  goût  des  femmes  que  le  mot  de  vieillesse 
épouvante  ; mais  je  parle  en  ce  moment  aux 
hommes  qui  cultivent  les  sciences  naturelles,’ 
et  sur- tout  la  médecine.  Les  animaux  qui 
dorment  trop , ont  le  sang  plus  épais  et  plus 
abondant  que  les  autres  ÿ état  qu’il  faut 
soigneusement  prévenir  dans  la  circonstance 
dont  on  examine  les  accidens. 

Il  est  encore  une  conduite  morale  qui  mé- 
rite quelqu’attention  de  la  part  des  femmes  , 
afin  de  prévenir  les  sollicitudes  auxquelles 
quelques-unes  s’abandonnent  à cet  âge.  Si 
les  années  amenoient  avec  elles  la  raison  , 
les  femmes  n’auroient  pas  besoin  de  conseils 
pour  éviter  les  désagremens  auxquels  elles 
vont  être  assujetties.  Quelques  réflexions 
sur  les  changemens  que  subissent  tous  les 
êtres  de  la  nature  , leur  apprendroient  de 
bonne  heure  qu’elles  sont  destinées  à souffrir 
cette  commune  loi  ; elles  seroient  donc 
plus  persuadées  de  l’importance  d’acquérir 
une  amabilité  qui  ne  consistât  point  dans  la 
beauté.  Celles  qui  font  dépendre  le  bon- 
heur de  la  conservation  de  leurs  charmes  , 
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ne  peuvent  pas  se  dissimuler  que  chaque 
joui’  diminue  la  foule  des  hommes  frivoles  , 
que  les  agrémens  de  la  jeunesse  avoient  fixés 
près  d’elles. 

Une  femme  qui  fit  autrefois  l’ornement 
des  cercles  par  sa  beauté,  interroge  en  vain 
les  yeux  de  ceux  qui  se  rencontrent  avec 
elle  \ ils  sont  dirigés  vers  d’autres  objets.  Si 
les  témoignages  d’un  froid  respect  lui  sont 
conservés  par  usage  , elle  peur  s’apercevoir 
que  les  cœurs  , entraînés  vers  des  beautés 
nouvelles,  ne  lui  réservent  que  les  égards 
d’une  politesse  forcée , aussi  mortifiante 
pour  celle  qui  la  reçoit , qu’elle  est  gênante 
pour  celui  qui  en  donne  des  marques. 

Cependant,  si  dans  une  assemblée  nom- 
breuse , composée  par  une  jeunesse  qui  brille 
des  charmes  du  bel  âge,  se  présente  uné 
des  femmes  rares  qui  a pris  plus  de  soin 
de  cultiver  son  esprit  et  sa  raison  qu’à 
prolonger  la  durée  incertaine  de  quelques 
attraits  passagers,  une  autre  sorte  d’admi- 
ration attache  les  yeux  sur  elle  $ c’est  celle 
d’une  estime  et  d’une  vénération  sentie. 
Ce  respect  avoit  sa  source  dans  un  charme 
toujours  égal  et  toujours  permanent,  sa 
jouissance  a été  constante  comme  lui  ; elle 
dtoit  indépendante  des  caprices  et  de  la  fan- 
taisie 


A LA  CESSATION  DES  REGLES.  17 

taisie  qui  rend  si  souvent  le  prix  de  la 
beauté  douteux  entre  la  langueur  d’une  belle 
femme  qui  intéresse  , et  la  vivacité  de  celle 
qui  séduit  ; prix  presque  toujours  donné  à 
celle  qui  est  présente , après  l’avoir  ôté  à 
celle  qu’on  ne  voit  plus  ; prix  dont  la  jouis- 
sance incertaine  inquiète  déjà  celle  qui  le 
reçoit,  quand  il  lui  est  accordé,  dans  la 
crainte  de  le  voir  passer  à l’instant  même  en 
des  mains  étrangères.  Et  sans  parler  ici  des 
chagrins  dévorans  qui  ont  quelquefois  fait 
couler  ses  larmes , lorsque  des  hommes  in- 
constans  ont  rompu  les  chaînes  fragiles  dont 
elle  les  avoit  enveloppés , ni  de  ces  trahi- 
sons funestes  qui  ont  dévoilé  des  secrets 
qui  dévoient  rester  ensevelis  dans  l’ombre 
du  silence  , secrets  dont  le  mystère  éclairci 
a rendu  la  beauté  tributaire  de  la  perfidie 
et  de  l’opprobre,  et  en  a fait  l’instrument 
honteux  d’un  plaisir  momentané  $ toutes  ses 
jouissances  ont  été  mêlées  d’amertumes.  Ce- 
pendant un  temps  arrive  où  , abandonnée 
à elle -même,  tout  l’avertit  que  ses  plaisirs 
ont  cessé  pour  toujours  ; le  souvenir  cruel 
de  leur  perte  entière,  laisse  un  trouble  dans 
son  esprit  que  rien  ne  peut  plus  calmer. 
Devenue  étrangère  à ses  amis  qui  ont  formé 
d’autres  liaisons , elle  n’en  reçoit  plus  que 
2.  B 
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des  marques  d’indifférence.  Heureuse  en- 
core , si , parmi  eux , il  ne  se  rencontre  pas 
de  ces  hommes  médians  qui  lui  rappellent 
leur  bonheur  passé  , pour  lui  reprocher  sa 
foiblesse  ; exposée  sans  cesse  aux  traits  pi- 
quans  de  la  méchanceté  , elle  est  encore 
accablée  par  les  reproches  de  celles  qui  se 
préparent  les  mêmes  regrets.  Ne  pouvant 
plus  vivre  dans  un  monde  qu’elle  déteste, 
la  solitude  ne  lui  offre  point  de  ressource, 
parce  qu’elle  ne  connoît  pas  la  tranquillité 
dont  on  peut  jouir  loin  du  fracas  du  monde  : 
abandonnée  à une  sombre  mélancolie  qui 
l’épuise  , ses  jours  s’écoulent  dans  les  fu- 
nestes accès  d’un  chagrin  qui  la  consume. 

Celle  qui  a fait  consister  sa  félicité  dans 
des  qualités  plus  véritables , n’a  pas  connu 
de  vicissitudes  qui  aient  pu  altérer  le  repos 
de  son  cœur  : toujours  aimée  et  toujours 
plus  digne  de  l’être , les  liens  qui  attachoient 
à sa  personne  se  sont  resserrés  par  le  temps , 
et  se  sont  étendus  sur  un  plus  grand  nombre 
d’amis.  Le  bonheur  dont  elle  jouissoit  a été 
partagé  par  tout  ce  qui  l?entoure,  et  quand  sa 
vieillesse  ne  lui  permet  plus  de  l’étendre  au 
loin , on  vient  encore  s’instruire  auprès 
d’elle  du  chemin  qui  Py  a conduite.  Jusque 
dans  sa  caducité,  les  hommages  qu’on  lui 
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offre  sont  sincères  et  flatteurs.  Semblable 
à un  grand  peintre  dont  les  productions  ont 
fait  l’admiration  des  connoisseurs , quand 
ses  mains  tremblantes  n’animent  plus  la  toile 
sous  son  pinceau  , la  jeunesse  qui  s’est 
élevée  à l’aide  de  ses  ouvrages,  vient  l’en- 
tretenir des  monumens  de  sa  gloire.  Les 
préceptes  du  vieillard  enflamment  encore 
l’imagination  de  ses  disciples  ; c’est  un  feu 
môurant  qui  jette  des  étincelles  capables 
de  former  un  foyer  aussi  ardent  que  le  fut 
celui  dont  elles  sont  émanées. 

Quoi  qu’il  en  soit , que  le  chagrin  ait 
des  causes  réelles  ou  imaginaires  , dès  qu’il 
se  fait  sentir  , il  porte  un  trouble  universel 
dans  les  fonctions  : il  ne  tarde  pas  à en  ren- 
dre l’exécution  difficile  ; quelquefois  même 
il  en  occasionne  la  cessation.  Son  effet  le 
plus  naturel  est  de  causer  un  spasme  per- 
manent qui  détermine  des  contractions  du- 
rables dans  les  vaisseaux  capillaires  des  or- 
ganes les  plus  sensibles  ; d’où  les  engorge- 
mens  locaux , les  stases , les  suffocations  , 
l’altération  des  digestions  5 d’où  la  déprava- 
tion des  liquides  et  toutes  les  maladies  qui 
en  sont  la  suite.  La  dissipation  , le  plaisir , 
la  tranquillité  de  l’ame , sont  donc  bien 
nécessaires  aux  femmes,  à l’époque  dont  on 
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parle.  C’est  un  plaisir  actif,  une  dissipation 
accompagnée  de  mouvement  qui  leur  con- 
vient. C’est  dans  les  fêtes  champêtres  quelles 
trouveront  une  dissipation  utile,  et  qui  écar- 
tera loin  d’elles  les  maux  dont  elles  sont 
menacées  < 

Il  seroit  difficile  que  les  sécrétions  fussent 
gênées  chez  les  femmes , en  suivant  le  mo- 
dèle de  conduite  qui  leur  est  tracé  dans  ce 
chapitre.  Tout  concourt  à les  favoriser. 
S’il  en  étoit  quelques-unes  qui  semblas- 
sent éprouver  quelques  obstacles  dans  leurs 
actions  , le  médecin  reconnoîtroit  aux  acci- 
dens  qui  résulteroient  de  cet  embarras , les 
précautions  et  les  moyens  nécessaires  pour 
faire  cesser  ce  genre  de  lésion.  Quant  aux 
excrétions  , elles  exigent  la  plus  grande  at- 
tention : il  est  indispensable  d’entretenir  la 
liberté  duN  ventre  et  de  favoriser  la  circula- 
tion du  sang  dans  cette  capacité,  pour  pré- 
venir les  spasmes  des  viscères  qui  y sont 
contenus,  et  éviter  les  congestions  qui  en 
sont  la  suite  ordinaire.  Au  reste  , les  per- 
sonnes constamment  nourries  d’alimens  hu- 
me ctan  s , ne  sont  pas  , en  général,  exposées 
au  trouble  dont  on  parle. 

L’excrétion  des  urines , par  les  raisons 
qu’on  vient  d’alléguer,  sera  presque  toujours 
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facile.  Si  elle  paroissoit  éprouver  quelque 
retardement  ou  quelque  gêne,  onjoindroit 
au  régime  humectant  les  bains  et  les  fomen- 
tations , avec  des  boissons  adoucissantes  et 
légèrement  apéritives.  Comme  dans  tous  les 
temps  de  la  vie  , ces  organes  sont  les  plus 
propres  à débarrasser  le  sang  des  parties  les 
plus  terrestres  et  des  substances  salines  les 
plus  disposées  à s’unir  entre  elles  $ comme 
dans  la  cessation  des  règles  , le  sang  est 
chargé  d’une  plus  grande  quantité  de  parties 
hétérogènes  , puisque  la  matrice  ne  lui 
donne  plus  la  facilité  de  les  transmettre  au- 
dehors , il  est  nécessaire  que  d’autres  émonc- 
toires  suppléent  à ce  défaut,  etles  reins  sont 
les  organes  qui  sont  plus  particulièrement 
destinés  à cette  fonction  $ d’où  il  résulte 
que  par  toutes  sortes  de  raisons  , il  est  de 
la  plus  grande  nécessité  de  faciliter  leurs 
opérations.  C’est  peut-être  à ce  défaut  d’at- 
tention dans  la  pratique,  qu’on  doit  attribuer 
la  plupart  des  affections  errantes,  goutteuses 
et  rhumatismales , qui  attaquent  si  fréquem- 
ment les  femmes  qui  cessent  de  voir.  On 
donnera  dans  la  suite  des  détails  plus  éten- 
dus sur  cet  objet  important. 
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CHAPITRE  III. 

De  V irrégularité  des  menstrues  , et  des 
hémorragies. 

(3  n apprend  par  ce  qui  précède  , pourquoi 
le  sang  amassé  dans  l’utérus  ne  trouve  pas 
un  passage  facile  pour  se  répandre  dans  sa 
cavité , et  continuer  sa  révolution  mens- 
truelle avec  régularité.  En  connoissant  les 
causes  qui  retardent  sa  marche,  on  conçoit 
pourquoi  il  stase  dans  les  canaux  qui  dé- 
voient lui  donner  passage.  Pendant  qu’il 
est  ainsi  arrêté  dans  son  cours , il  s’accu- 
mule dans  la  matrice  $ mais  il  arrive  un 
temps  où  la  résistance  des  vaisseaux  est  sur- 
passée par  l’effort  du  liquide  : il  franchit 
les  obstacles  qui  s’opposoient  à son  issue , 
et  alors  il  se  répand  avec  profusion.  Plus 
il  a été  retardé,  plus  les  vases  ont  été  di- 
latés par  ce  même  liquide.  Mais  leur  dia- 
mètre accru  par  la  pléthore  locale , les  rend 
incapables  de  résister  à l’impulsion  de  la 
colonne  grossie  , et  toujours  poussée  par 
celle  qui  marche  vers  le  même  lieu.  Toutes 
les  causes  d’impulsion  se  multiplient  donc 
à- la-fois , tandis  que  les  résistances  éprou- 
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vent  un  décroissement  sensible  ; c’est  ainsi 
que  les  premières  parviennent  à vaincre  les 
autres.  En  effet,  rélasticité  des  vaisseaux 
a été  affoiblie  par  une  extension  forcée  qui 
a duré,  chez  quelques  sujets,  plusieurs  mois 
sans  interruption.  C’est  pourquoi  au  moment 
où  le  sang  recommence  à couler  , il  sort 
en  abondance  , et  son  écoulement  n’est  pas 
modéré  par.  l’action  des  vases  qui  ont  perdu 
en  grande  partie  leur  force  tonique  ; d’où 
il  résulte  qu’au  lieu  d’une  simple  évacuation 
menstruelle  , il  y a souvent  hémorragie  pro- 
portionnée au  temps  qui  s’est  écoulé  depuis 
la  dernière  période  des  règles  , à la  cons- 
titution plus  ou  moins  sanguine  du  sujet,  etc. 

Il  n’est  donc  pas  étonnant  qu’un  grand 
nombre  de  femmes  paroissent  très-affoibiies 
par  la  quantité  de  fluides  qui  s’est  échappée  ; 
car  le  défaut  de  réaction  des  solides  a non 
seulement  laissé  couler  le  sang  qui  forinoit 
l’état  pléthorique  , mais  il  a été  incapable 
d’arrêter  l’écoulement  au  moment  où  cessoit 
cet  état  ; d’où  il  résulte  que  la  perte  san- 
guine a été  prolongée  par  le  vice  même 
des  canaux  qui  avoient  retardé  cette  éva- 
cuation. 

Une  autre  cause  contribue  à la  prolon- 
gation de  la  perte  $ la  diminution  d’irrita- 
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bilite  rend  les  solides  moins  sensibles  an 
contact  du  sang  $ d’où  il  résulte  qu’ils  lais- 
sent écouler  le  liquide  sans  contracter  leurs 
orifices  , ou  la  contraction  est  trop  foible 
pour  s’opposer  à son  écoulement , tant  que 
la  colonne  poussée  au-dehors,  conserve  une 
certaine  force  d’impulsion.  Si  la  chose  se 
passoit  autrement , la  perte  se  borneroit  à 
la  quantité  de  fluides  qui  formoit  la  plé- 
thore , et  la  santé  n’en  éprouveroit  aucune 
altération  $ mais  , après  ces  hémorragies  , 
les  femmes  sont  pâles,  défaites  , affoiblies, 
languissantes  ; les  jambes  s’enflent  , l’es- 
thomac  est  incapable  de  digérer  , les  in- 
testins se  remplissent  de  flatuosités  $ la  tête 
est  douloureuse  , le  visage  bouffi  ; il  y a 
des  tressaillemens  dans  les  substances  ir- 
ritables , etc.  Cet  état  d’anéantissement 
est  prolongé  en  proportion  de  l’abondance 
de  la  perte.  Cependant  , chez  un  grand 
nombre  de  sujets  , les  fonctions  reprennent 
quelque  vigueur  ; le  sang  redevient  abon- 
dant , et  la  perte  recommence  après  un 
temps  qui  correspond  à la  célérité  ou  à la 
lenteur  du  recouvrement  des  forces.  Ainsi 
on  voit  des  femmes  avoir  des  hémorragies 
après  cinq  , six  et  huit  mois  , tandis  que 
d’autres  en  ont  très-fréquemment. 
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Pourquoi  cette  différence  frappante  ? Il 
me  semble  qu’indépendamment  des  raisons 
énoncées  ci-dessus  , il  faut  aussi  chercher 
dans  les  vices  que  contractent  les  vases  de 
l’utérus  , le'  retour  plus  accéléré  , et  quel- 
quefois la  durée  presque  continuelle  des 
pertes.  Quand  on  a parlé  précédemment  des 
causes  de  la  pléthore  chez  les  femmes  qui 
sont  sur  le  point  de  perdre  l’écoulement 
des  menstrues  , on  a vu  que  l’utérus  s’en- 
gorgeoit  d’une  très-grande  quantité  de  sang  : 
ce  fait  est  prouvé  par  les  symptômes  qu’on 
a rapportés.  Mais  dans  cette  pléthore  locale, 
il  se  passe  un  phénomène  dont  l’examen 
est  nécessaire  pour  éclaircir  la  cause  du 
mécanisme  par  lequel  on  explique  la  fré- 
quence et  la  continuité  des  pertes  chez 
quelques  sujets.  Il  est  d’observation  qu’à 
l’approche  du  temps  des  menstrues  , lorsque 
leur  écoulement  n’éprouve  aucun  retard  , 
ni  aucune  sorte  de  difficulté  , les  sinus 
veineux  de  la  matrice  se  gonflent  considéra- 
blement. Ce  fait,  observé  sur  les  cadavres  de 
personnes  qui  ont  péri  de  mort  violente  , 
dans  les  circonstances  dont  on  parle  , ne 
laisse  aucun  doute  sur  le  gonflement  énoncé. 
La  même  chose  se  passe  dans  la  grossesse. 
Le  même  gonflement  a lieu  au  temps  de  la 
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cessation  des  menstrues  ; et  comme  il  s’étend 
alors  indistinctement  à tous  les  vases  de 
Futérus  , et  que  quelquefois  sa  durée  est 
très-prolongée,  tous  ces  vases  restent  atones* 
une  grande  partie  d’eux  deviennent  vari- 
queux. Comme  ils  ont  perdu  leur  ressort * 
ils  supportent  une  dilatation  toujours  crois- 
sante. Or,  au  moment  où  leurs  extrémités 
s’ouvrent,  le  sang  n’a  plus  de  barrières  qui 
s’opposent  à son  passage  , et  l’hémorragie 
devient  continuelle.  A ces  causes  il  faut 
ajouter  la  rupture  de  quelques  canaux , par 
l’excès  de  dilatation  , chez  les  sujets  qui  ont 
la  fibre  grêle  et  tendre  , et  l’on  aura  réuni 
tous  les  cas  qui  donnent  naissance  aux  hé- 
morragies et  au  stillicidium  dans  le  temps 
qu’on  nomme  critique. 

Indépendamment  des  effets  énoncés  plus 
haut , comme  suite  nécessaire  des  pertes  , il 
en  est  d’autres  plus  dangereux,  c’est  l’anéan- 
tissement presque  total  des  fonctions  chez 
quelques  sujets.  Ainsi  , les  leucophlegmaties, 
la  dissolution  des  humeurs  , la  fièvre  lente  , 
le  scorbut  , et  tous  les  genres  de  cachexie  , 
sont  un  résultat  fréquent  des  hémorragies 
réitérées  , ou  excessives  par  la  quantité  de 
liquide  écoulé. 

Le  nom  de  temps  critique , par  lequel  on 
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désigne  généralement  l’âge  où  les  femmes 
sont  sur  le  point  de  n’avoir  plus  de  mens- 
trues , fait  assez  connoître  qu’on  a dû  re- 
marquer fréquemment  les  grands  accidens 
qui  arrivent  à cette  époque  de  leur  vie  , et 
dont  j’ai  fait  l’énumération  dans  ce  chapitre 
et  les  précédens.  Les  hémorragies  doivent 
être  comptées  au  nombre  des  accidens  re- 
doutables , par  les  suites  qui  résultent  de 
l’abondance  du  sang  évacué  , ou  de  la  fré- 
quence des  récidives.  Ce  n’est  guère  au 
moment  où  la  perte  se  manifeste , qu’on  peut 
donner  des  secours  utiles  aux  malades. 
Quelque  tentative  qu’on  fasse  , il  est  diffi- 
cile de  s’opposer  à la  prolongation  de  l’é- 
coulement ; il  est  aussi  difficile  de  modérer 
l’abondance  de  la  perte. 

Quoi  qu’il  en  soit , les  principes  curatifs 
que  j’ai  indiqués  pour  la  curation  des  hé- 
morragies chez  les  filles  , sont  applicables 
au  cas  présent.  La  méthode  curative  de  la 
cause  , a été  ou  non  mise  en  usage  , c’est- 
à-dire  , qu’on  a cherché  à diminuer  ou  non. 
la  pléthore  , avant  le  temps  où  la  perte  a 
paru  : dans  le  premier  cas , on  se  restreindra 
aux  moyens  capables  de  modérer  et  d’ar- 
rêter l’écoulement  ; dans  le  second , on  dé- 
barrassera le  système  vasculaire  par  une 
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saignée  du  bras  , et  l’on  fera  ensuite  l’ap- 
plication des  moyens  dont  j’ai  donné  l’énu- 
mération ailleurs. 


CHAPITRE  IY. 

Des  hémorragies  avec  obstruction  de  V utérus. 

Les  complications  qui  se  rencontrent  avec 
les  hémorragies  , comme  les  obstructions  de 
l’utérus,  ont  fait  l’objet  de  quelques  articles, 
en  parlant  de  l’hémorragie  chez  les  filles  et 
chez  les  femmes  attaquées  de  maladies  chro- 
niques à la  suite  des  couches.  J*ai  prouvé 
qu’on  ne  pouvoit  attendre  la  cessation  de 
ces  sortes  de  pertes  , que  de  la  curation 
des  obstructions  , ou  d’une  très- grande  di- 
minution de  leur  volume  $ la  même  doctrine 
est  applicable  aux  hémorragies  qui  survien- 
nent dans  le  temps  critique.  Mais  on  re- 
marque une  grande  différence  dans  l’action 
des  remèdes  appliqués  à ces  trois  genres 
d’engorgemens.  Chez  les  filles  ( on  parle  de 
celles  qui  sont  jeunes  ) , le  sang,  plus  fluide, 
devient  le  véhicule  naturel  des  médicamens 
fondans  : ceux-ci  agissent  plus  promptement 
sur  la  masse  coagulée  , parce  qu’elle  est 
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composée  de  matières  moins  tenaces  , et  qui 
n’ont  pas  acquis  une  solidité  si  grande  que 
dans  les  deux  circonstances  suivantes.  Les 
engorgemens  laiteux  résistent  plus  long- 
temps à l’action  des  remèdes  , i°.  parce  que 
la  matière  laiteuse  acquiert  une  forte  con- 
sistance en  se  coagulant , et  une  plus  forte 
encore  , si  l’inflammation  accompagne  la 
formation  de  l’obstruction.  Le  degré  d’in- 
flammation est  aussi  une  nouvelle  cause 
de  la  solidité  de  la  tumeur.  Dans  le  temps 
critique  , l’épaississement  du  sang  , la  vi- 
talité des  organes  sensiblement  affoiblie , 
leur  irritabilité  extrêmement  diminuée  , la 
perte  d’une  grande  quantité  de  vaisseaux 
dont  les  cavités  sont  anéanties  , sont  les 
véritables  causes  de  la  solidité  des  obs- 
tructions et  de  la  difficulté  de  les  guérir. 
Il  faut  en  convenir  , il  est  rare  qu’on  puisse 
détruire  cette  maladie  dans  une  femme 
âgée  : c’est  une  vérité  dont  les  preuves  se 
tirent  des  réflexions  qu’on  vient  de  lire  , 
et  de  l’affaiblissement  extrême  occasionné 
par  les  hémorragies  , qui  ne  permet  pas  une 
continuation  exacte  de  l’usage  des  fondans , 
et  qui  en  rend  d’ailleurs  l’action  si  faible  , 
qu’on  ne  peut  pas  s’en  promettre  un  grand 
avantage. 
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Les  animistes  n’adoptent  pas  la  doctrine 
qu’on  a exposée  ci-dessus  , sur  le  méca- 
nisme de  la  cessation  des  menstrues  , et  les 
maladies  qui  accompagnent  cet  état.  Ils  re- 
jettent tout  ce  que  nous  ayons  avancé  sur 
l’action  des  lois  physiques  , auxquelles  nous 
attribuons  les  changemens  qui  arrivent  dans 
les  opérations  de  l’utérus  : ils  les  font  dé- 
pendre de  l’influence  de  l’aine , qui,  selon 
eux , développe  ce  même  viscère  dans  l’âge 
de  puberté,  lui  donne  les  facultés  néces- 
saires pour  concevoir,  et  le  rend  enfin  in- 
habile à la  génération  dans  un  âge  avancé  , 
en  flétrissant  sa  substance , et  en  le  mettant 
à quelques  égards  dans  un  état  de  dessèche- 
ment. La  cause  de  ces  changemens  réside, 
selon  eux , dans  la  sensibilité  de  la  matrice , 
sensibilité  qu’ils  confondent  le  plus  souvent 
avec  un  agent  qu’ils  nomment  ame  distri - 
butive  , à laquelle  ils  accordent  cependant 
des  facultés  distinctes  de  la  sensibilité.  Ils 
pensent  encore  , qu’au  moment  où  il  ne 
se  fait  plus  d'excrétion  de  semence , la  ma- 
trice reste  dans  un  état  de  stupeur  qui  ne 
permet  plus  l’écoulement  des  menstrues. 

Pour  donner  quelque  vraisemblance  à 
ce  système  , il  auroit  fallu  établir  l’existence 
des  actions  partielles  de  T ame  distributive  7 
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et  dans  la  question  qui  nous  occupe , celle 
de  la  sécrétion  de  la  semence  chez  les 
femmes  , et  enfin , de  la  cessation  de  cette 
fonction.  Par  les  mêmes  raisons , il  auroit 
été  indispensable  de  constater  la  cause  de 
la  sécrétion  de  la  semence , désigner  l’or- 
gane qui  la  sépare  des  autres  liquides  , faire 
connoître  la  nature  de  cette  liqueur,  et  les 
raisons  qui  font  cesser  sa  filtration;  C’est  ce 
qu’on  n’a  point  fait.  Au  reste,  nous  ad- 
mettons comme  eux  la  sensibilité  des  or- 
ganes : cet  ouvrage  présente  à chaque  page 
l’énumération  des  phénomènes  qui  dépen- 
dent de  la  sensibilité;  mais  elle  ri’y  est  pas 
considérée  comme  une  faculté  métaphy- 
sique, et  comme  une  ame  distincte  dans 
chaque  partie.  Nous  avons  prouvé  par  un 
nombre  infini  d’observations,  qu’elle  est 
soumise  aux  agens  qui  nous  environnent, 
comme  toutes  les  autres  facultés. 

Quoi  qu’il  en  soit , je  ne  terminerai  pas 
ce  chapitre  sans  donner  un  exemple  de  la 
persévérance  des  hémorragies  avec  obstruc- 
tion de  l’utérus  : il  mérite  de  trouver  place 
ici.  Une  femme  du  faubourg  St. -Germain 
(rue  de  Seine),  âgée  de  quarante-huit  ans , 
avoit  la  matrice  obstruée  , et  particulière- 
ment le  col  , devenu  très-dur.  Elle  eut  un 
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retard  qui  lui  fit  croire  qu’elle  pouvoit  être 
grosse.  Cependant  dans  l’incertitude  , elle  fit 
imprudemment  quelques  tentatives  pour 
rappeler  le  cours  des  menstrues.  Il  sortit  de 
la  vulve  un  sang  séreux,  qui  acquit  une 
odeur  fétide  et  une  couleur  pâle.  Malgré 
l’usage  des  eaux  minérales  ferrugineuses  , 
cet  accident  persista  pendant  trois  mois. 
Après  le  rétablissement  de  sa  santé,  il  se 
forma  une  pléthore,  dont  les  effets  se  por- 
tèrent sur  la  poitrine  , avec  des  étourdis- 
semens  qui  firent  tomber  plusieurs  fois  cette 
femme  , avec  perte  de  connoissance.  Elle 
me  consulta  à cette  époque.  Je  lui  prescrivis 
la  saignée , qu’elle  différa , malgré  le  danger 
inhérent  à ce  retardement.  En  effet,  il  sur- 
vint une  hémorragie  utérine  qui  fit  couler 
le  sang  en  abondance.  Je  ne  la  calmai  que 
par  l’application  du  vinaigre  et  de  la  glace  : 
mais  il  restoit  à la  région  de  l’utérus  le  sen- 
timent d’un  poids  incommode. 

Le  lendemain  , la  malade  se  trouvant 
bien,  mangea  avec  appétit,  toucha  du  cla- 
vecin, se  fatigua,  malgré  les  observations 
de  sa  famille  et  de  ses  amis.  Sur  les  six 
heures  du  soir  , une  perte  plus  foudroyante 
que  celle  de  la  veille,  se  déclara.  Je  l’arrêtai 
par  les  mêmes  moyens.  La  malade  n’avoit 
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plus  de  pouls  : elle  avoit  des  mouvemens 
convulsifs  } les  extrémités  étoient  froides.  IL 
restoit  un  suintement  assez  abondant  pour 
m’inquiéter  sur  son  sort.  Quoiqu’elle  fût 
mieux  le  lendemain , le  plus  léger  mou- 
vement renouveloit  l’hémorragie  ; un  vent 
qui  s’échappoit  du  rectum  , un  besoin  d’uri~ 
ner  , ûpéroit  le  même  effet.  En  réfléchissant 
à l’état  d’engorgement  de  l’utérus  , je  pré- 
voyons que  les  vaisseaux  ne  pourroient  pas 
se  contracter  assez  librement  pour  s’opposer 
à l’issue  du  sang  , soit  qu’ils  fussent  rompus, 
soit  qu’ils  n’eussent  souffert  qu’une  dilata- 
tion. Vers  les  dix  heures  du  soir,  la  perte 
reparut.  Malgré  qu’elle  fût  moins  abondante 
que  celle  des  jours  précédens  , elle  étoit 
encore  plus  alarmante  , par  rapport  à la 
quantité  de  sang  qui  s’étoit  écoulé.  Je  fis 
jeter  plusieurs  sceaux  d’eau  froide  sur  la 
malade , étendue  au  milieu  de  sa  chambre. 
Je  fis  couvrir  la  poitrine  et  les  extrémités, 
afin  que  le  sang  ne  se  portât  pas  en  tota- 
lité au  centre  du  corps.  Le  froid  dissipent 
instantanément  la  perte.  Je  fis  des  injec- 
tions de  vinaigre  dans  le  vagin  • je  le  remplis 
de  linges  imbibés  Gu  même  liquide.  J’avois 
essayé  inutilement  d’introduire  une  sonde 
dans  l’utérus  pour  y faire  passer  l’injection. 

C 
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Cependant  l’hémorr&gie  se  calma.  Le  vagift 
étoit  rempli  de  gros  caillots  de  sang  qui 
gên oient  la  vessie , occasionnoient  un  te- 
nesme  fatigant,  et  de  faux  besoins  d’uriner. 
Dès  qu’on  degageoit  quelques-uns  de  ces 
caillots  , le  sang  s’écliappoit  avec  abon- 
dance. 

Il  fallut  laisser  la  malade  dans  cet  état 
incommode  , dont  elle  ne  souffroit  la  con- 
tinuité qu’avec  la  plus  grande  peine.  Le 
lendemain,  îa  vessie  et  le  rectum  étoient 
plus  libres,  parce  que  le  sang  amassé  dans 
le  vagin  , étoit  desséché  , et  par  conséquent 
moins  volumineux.  Cet  état  dura  plusieurs 
jours,  sans  écoulement.  Les  caillots  sortoient 
du  vagin  par  fragmens  corrompus  , répan- 
dant une  grande  infection.  Il  y avoit  une 
fièvre  lente.  Je  craignois  que  le  sang  cor^ 
rompu  dans  l’utérus  n’augmentât  la  fièvre. 
Je  dégageois  insensiblement  celui  qui  s’étoit 
amassé  dans  le  vagin. 

A la  suite  de  cette  hémorragie , la  malade 
eut  des  tiraillemens  intolérables  dans  le  trajet 
des  nerfs  occipitaux  et  ophtalmiques  , avec 
élancemens  dans  les  orbites  , et  des  douleurs 
qui  s’étendoient  à tout  le  cuir  chevelu  ; le 
plus  petit  mouvement , un  rire  léger  , un 
peu  de  toux  occasion noit  des  tourmens  inex- 
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primabîes.  On  s’attachoit  a réparer  ses  forces 
par  des  alimens  doux.  Elle  mangeoit  avec 
plaisir  ; mais  elle  éprouva  un  jour , un  dégoût 
insurmontable  , causé  par  l’infection  d’une 
petite  portion  de  sang  sortie  du  vagin. 
L’infection  étoit  constante  , mais  plus  tolé- 
rable ^ quand  il  ne  s’échappoit  rien  de  la 
Vulve.  La  matrice  étoit  très-douloureuse  au 
toucher . Peut-être  que  les  injections  de  vi- 
naigre avoient  excité  un  commencement 
d’inflammation.  C’étoit  ainsi  que  je  me  ren- 
dois  compte  de  l’état  douîouroux  de  la  ma- 
trice , mais  bientôt  je  fus  désabusé  sur  cette 
explication.  Des  contractions  violentes  dè 
l’utérus , avec  des  souffrances  proportion- 
nées à ces  contractions  , expulsèrent  un 
caillgt  de  sang  durci , solide  , et  aussi  vo- 
lumineux que  la  matrice  dans  l’état  naturel. 
Son  issue  étoit  suivie  d’une  nouvelle  hé- 
morragie. Cette  opération  spontanée  se  re- 
nouvela quatre  fok  , à trente- six  a quarante- 
huit  heures  de  distance  l’une  de  l’autre  , et 
Chaque  fois  la  malade  étoit  au  point  d’ex- 
pirer. Ces  caillots  élastiques  s’alongeoient 
au  passage.  J’observai  facilement  la  sortie 
des  derniers,  car  la  matrice  étoit  si  basse , 
que  son  orifice  étoit  très-rapprochc  du  bord 
de  la  vulve» 

C % 
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Pourquoi  les  accidens  se  sont- ils  renou- 
velés avec  tant  d’opiniâtreté  chez  cette 
personne  ? Il  me  semble  qu’on  en  trouve  la 
raison  dans  l’irritation  et  la  douleur  qu’oc- 
casionnoit  la  présence  des  caillots  de  sang 
daris  la  matrice  et  le  vagin.  En  effet,  leur  sé- 
jour devenoit  de  plus  en  plus  insupportable, 
et  excitoit  les  contractions  de  l’utérus.  Ce- 
pendant leur  présence  étoit  nécessaire  pour 
empêcher  l’épuisement  absolu.  Il  falloit  donc 
s’attacher  à calmer  l’irritation.  Les  obser- 
vations qu’on  avoit  publiées  sur  les  succès 
des  préparations  d’opium  , dans  les  hémor- 
ragies, dévoient  me  décider  à y avoir  recours, 
avec  d’autant  plus  de  raison,  que  l’irritation 
permanente  étoit  la  cause  qui  faisoit  renaître 
les  contractions  de  l’utérus  et,  par  suite, 
l’hémorragie.  ' 
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CHAPITRE  V. 

Observations  sur  la  rapidité  avec  laquelle 
les  obstructions  deviennent  squirreuses  aù 
temps  critique  , et  sur  les  causes  qui  les 
font  promptement  dégénérer  en  ulcères 
cancéreux . 

Jai  déjà  fait  connoître  la  différence  de 
curabilité  des  obstructions  de  la  matrice  r 
dans  les  divers  âges  de  la  vie.  J’ai  indiqué 
les  causes  générales  dé  cette  différence  ; il 
ne  me  reste  que  quelques  réflexions  à faire 
sur  cette  matière  , qui  a été  traitée  ailleurs 
avec  Vous  les  détails  dont  elle  est  susceptible. 
En  générai  , les  tumeurs  qui  se  manifestent 
dans  la  matrice  à la  cessation  des  règles , 
prennent  un  accroissement  très-rapide,  par 
rapport  à la  congestion  sanguine  , constam- 
ment subsistance  de  ce  viscère.  L’épaississe  - 
ment du  sang  contribue  encore  beaucoup  à 
augmenter  leur  volume  dans  un  temps  très- 
liinité  5 car  la  portion  de  ce  liquide  , enga- 
gée dans  les  tuyaux  d’un  petit  diamètre , se 
ferme  à elle-même  tout  retour  par  les  colla- 
téraux. Ces  tumeurs  doivent  donc  acquérir 

C 3 


38  des  maladies  chroniques 
et  acquièrent  promptement  une  solidité  qui 
les  rapproche  de  l’état  squirreux.  11  est  dé- 
montré par  la  théorie  des  obstructions  que 
celles  qui  sont  le  produit  d’un  liquide  épaissi 
ayant  que  d être  coagulé  dans  ses  Vases , pai> 
viennent  plus  promptement  à l’irrésolubilité  : 
c’est  ce  qui  arrive  dans  celles  qui  attaquent 
les  femmes  au  temps  critique.  On  vient  d’en 
établir  les  causes  dans  ce  chapitre  et  les  pré- 
cédens.  Les  mêmes  effets  s’observent  dans 
les  tumeurs  des  rnammelles,  qui  acquièrent 
aussi  une  solidité  extrême.  En  voici  un 
exemple. 

ce  Une  religieuse , depuis  quelque  temps  rna- 
3?  lade  d’une  difficulté  de  respirer , étoit  rae^ 
33  nacée  d’un  cancer  aux  seins.  Sa?  mara- 
33  nielles  s’étoient  durcies  au  point , q^’en 
33  les  touchant,  on  croyoit  toucher  du  bois 
33  ou  du  marbre.  La  peau  de  tous  les  envL 
33  rons  de  la  poitrine  étoit  extrêmement  ten- 
3»  due,  et  la  malade  mourut  après  avoir  fait 
33  beaucoup  de  remèdes. 

» Dans  la  dissection  de  son  cadavre  , j’ob- 
33  servai  qu’en  faisant  l’incision  longitudi- 
33  nale  sur  le  sternum , la  peau  qui  étoit  ten- 
3?  due  se  retira  violemment  à droite  et  à 
33  gauche  , et  laissa  voir  à découvert  tout  Je 
» sternum.  Ayant  çéparé  de  la  poitrine  une. 
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w des  mammelles  pour  l’examiner  , je  la 
33  trouvai  osseuse  et  si  dure  , que  je  ne  pus 
3?  la  percer  avec  un  instrument  très-pointu, 
33  La  peau  qui  3 a recouvroit  y étoit  adirée 
33  rente  , au  point  qu*elle  ne  put  en  être  sé- 
33  parée  par  aucun  moyen.  Ayant  coupé  les 
33,  cartilages  des  côtés , le  sternum  se  releva 
33  avec  violence  , et  il  sortit  rapidement  par 
33  l’ouverture  une  grande  quantité  d’eau  très- 
3>  limpide,  qui  n’a  voit  ni  mauvaise  qualité, 
33  ni  mauvaise  odeur.  >3  ( Ohserv.  par  Atard* 
Maurice  Egger des . ) 

L’expérience  prouve  aussi  qu’un  sang  de- 
venu acrimonieux  donne  aux  congestions 
qu’il  forme  , une  grande  tendance  à fuîcéra- 
tion.  Or , nous  avons  vu  , par  ce  qui  a été  dit 
ci-devant,  que  le  sang  , chez,  les  femmes 
agees , comme  chez  toutes  les  personnes  qui 
ont  eu  long- temps  un  écoulement  quelcon- 
que , acquiert  de  l’acrimonie.  IL  excite  , par 
cette  raison,  une  fermentation  sourde  dans 
les  tumeurs  de  l’utérus  ; d’où  leur  inflamma- 
tion et  leur  ulcération.  L’ulcère  prend  un 
caractère  carcinomateux  , parce  qu’il  a lieu 
dans  une  partie  d’une  grande  sensibilité  y 
par  conséquent,  l’inflammation  est  toujours.- 
accompagnée  d’une  irritation  vive  , qui  fait 
çontracter  à la  matière  purulente  un  carac-~ 
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tère  caustique  ; d’où  l’érosion  constante  des 
bords  de  l’ulcère  , leur  agacement,  leur  ren- 
versement, leur  dureté  , et  tous  les  autres 
symptômes  des  supurations  cancéreuses, 

La  matrice  a perdu  une  grande  partie  de 
son  irritabilité  , l’inflammation  doit  y exis- 
ter avec  cette  fermentation  sourde  dont  on 
a déjà  parlé  $ d’où  il  suit  que  le  défaut  d’ac- 
tivité des  vaisseaux  sanguins  les  rend  inca- 
pables d’opérer  une  suppuration  prompte,  et 
qui  corresponde  , comme  dans  les  autres  tu- 
meurs inflammatoires,  à l’étendue  de  la  con- 
gestion. La  quantité  de  vaisseaux  lympha- 
tiques qui  entrent  dans  la  structure  de  l’uté- 
rus sont  une  autre  cause  de  la  dégénérescence 
de  son  inflammation  en  ulcère  cancéreux.  Il 
est  convenu  , par  tous  les  observateur^  ,-que 
les  organes  qui  filtrent  le  plus  de  sucs  lym- 
phatiques soijt  aussi  ceux  dont  les  suppura- 
tions sont  les  plus  mauvaises  $ car  elles  sont 
Içs  plus  lentes  , et  les  liquides  y contractent 
aussi  une  dégénérescence  plus  marquée. 
C’est  pourquoi  les  tumeurs  des  glandes  dé- 
génèrent si  fréquemment  en  carcinomes. 
L’observation  prouve  que  les  mêmes  phéno- 
mènes ont  lien  dans  l’utérus  et  parles  mêmes 
raisons.  Telles  sont  les  remarques  que  pré- 
sente la  nature  des  engorgemens  de  i’uterus 
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dans  le  temps  critique,  sans  considérer  la 
diversité  des  causes  qui,  comme  dans  tous 
les  autres  temps  de  la  vie  , ont  contribué  à 
leur  donner  naissance. 

Il  suit  de  ce  qu’on  vient  de  lire,  que  le  pro- 
nostic est  toujours  fâcheux  , non-seulement 
par  la  tendance  qu’ont  les  tumeurs  dont  on 
parle  , à dégénérer  en  cancers  ; mais  encore 
parla  rapidité  avec  laquelle  elles  prennent  un 
accroissement  considérable*  Comme  elles  se 
forment  souvent  sans  occasionner  de  lésions 
sensibles,  ni  de  gêne  remarquable  , elles 
s’augmentent  sans  qu’on  puisse  soupçonner 
leur  existence  ÿ et  quand  elles  sont  parvenues 
au  point  de  se  rendre  reconnaissables  par  des 
douleurs  , des  tiraiilemens  aux  lombes,  aux 
cuises , une  pesanteur  douloureuse  dans  la 
région  épigastrique,  une  compression  fati- 
gante sur  le  rectum  et  la  vessie  , par  leur  vo- 
lume manifeste,  même  à l’extérieur,  en  gon- 
flant la  région  de  l’utérus  , il  est  souvent , 
dans  ces  temps,  impossible  de  procurer  le 
moindre  soulagement  aux  malades  , parce 
que  les  obstructions  qu’on  croit  récentes,  sont 
invétérées. 

Ces  principes  sont  applicables  aux  engor- 
gen^ens  anciens  qu’on  n’a  pas  pris  soin  de 
dissiper  , et  dont  on  a laissé  prolonger  la* 
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duree  jusqu’au  temps  critique.  Ces  derniers 
sont  les  plus  fâclieux  , par  la  raison  qu’ils 
ont  plus  de  densité  , et  qu’ils  sont  plus  dis- 
posés à l’inflammation  sourde  qui  leur  fait 
contracter  le  caractère  cancéreux. 

Le  caractère  des  tumeurs  cancéreuses  ou 
des  ulcères  carcinomateux  varie  infiniment 
dans  lesdifférens  individus.  J’ai  vu  des  fem- 
mes, avoir  des  tumeurs  ulcérées  profondé- 
ment , sans  éprouver  de  douleurs  sensibles, 
ou  n’en  éprouver  que  dans  les  derniers  mois 
de  leur  vie.  C’est  sur- tout  parmi  celles  qui 
avoient  des  tumeurs  laiteuses  invétérées,  que 
j’ai  remarqué  ce  phénomène.  Le  tact  même 
par  lequel  on.  s’assuroit  de  l’étendue  de  la 
tumeur  , de  ses  inégalités  , etc.  , n^  leur 
causoit  pas  une  sensation  douloureuse  -J1 
n’en  est  pas  de  même  des  engorgemèns  dé^ 
générés  en  cancers , qui  ont  pour  origine 
une  congestion  inflammatoire;  ils  acquièrent 
une  sensibilité  excessive  ; la  plus  légère 
pression  est  intolérable  ; ils  sont  accompa- 
gnés d’une  chaleur  vive , et  presque  d’un 
sentiment  de  cautérisation.  Les  malades  n’ont 
de  repos,  ni  le  jour  , ni  la  nuit  ; les  médi- 
camens  narcotiques  assoupissent  à peine 
pour  quelques  momens  leurs  souffrances  , à 
moins  qu’on  n’en  administre  des  doses  fortes, 
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qui  déterminent  la  stupeur, rien  ne  diminue 
ce  cruel  supplice. 

On  pourroit  regarder  comme  mixtes , les 
engorgemens  qui  se  sont  formés  sourdement 
et  avec  lenteur  , pendant  les  derniers  temps 
de  l’écoulement  des  menstrues  chez  les  fem- 
mes pituiteuses  et  qui  avoient  des  fleurs 
blanches  abondantes.  Ce  genre  de  congestion 
est,  comme  les  autres  , susceptible  de  dégé- 
nérescence cancéreuse  ; mais  il  n’est  pas 
accompagné  de  douleurs  constantes.  Les 
femmes  se  trompent  assez  souvent  sur  cet 
état , quand  elles  ont  été  sujettes  à des  coli- 
ques utérines  , à chaque  période  menstruel. 
Gomme  l’écoulement  qui  a sa  Soüroe*  dans1 
l’ulcère  , est  presque  toujours  sanguinolent , 
elles  Attribuent  aux  variations  des  règles  ce 
sâîntement  fréquent.  Tout  concourt  à les 
maintenir  dans  cette  persuasion.  Ce  n’est 
que  par  l’examen  de  la  matrice  qti’on  par- 
vient à reconnoître  leur  maladie. 

C’est  parmi  ces  dernières  qu’on  observe 
souvent  ce  prétendu  retour  des  règles , qui 
n’est  autre  chose  que  le  produit  d’une  ul- 
cération souvent  indolente  ou  très-peu  dou- 
loureuse. J’ai  traité  ailleurs  cette  question. 

D’après  ce  qui  a été  dit  de  la  pléthore 
en  général , au  temps  critique , et  de  l’épais- 


44  DES  MALADIES  CHRONIQUES 

sissement  des  liquides  , des  ch angemens  sur- 
venus dans  la  circulation  , de  l’oblitération 
d’une  partie  des  vaisseaux,  etc.  , on  conçoit 
la  formation  des  engorgemens  , qui  ont  lieu 
dans  les  différens  viscères  du  bas -ventre. 
Les  mêmes  causes  en  précipitent  l’accroisse-* 
ment  de  la  même  manière  , et  par  le  même 
mécanisme  qu’elles  l’opèrent  dans  l’utérus. 
Mais  ces  considérations  trouveront  leur  place 
dans  l’examen  des  tumeurs , des  ovaires,  des 
ligamens  larges  , de  leur  hydropisie , etc. 

Comme  dans  les  deux  sexes  et  à toutes  les 
époques  de  la  vie , le  mésentère  est  fréquems- 
ment  engorgé  , on  ne  s’étonnera  pas  d’y 
rencontrer  des  obstructions  à la  cessation 
des  règles.  L’observation  prouve  que  cette 
maladie  est  fréquente  à l’époque  de  lah  évo- 
lution dont  on -parle*  On  les  combat  par  le‘ST 
médicamens  fbndans , comme  toutes  les  au- 
tres obstructions  dont  il  sera  question  dans 
les  chapitres  ultérieurs. 
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CHAPITRE  VI. 

De  la  diarrhée , des  sueurs  et  des  hémor- 
roïdes Jluantes . 

J’ai  dit  précédemment  que  les  femmes  > 
dans  le  temps  critique , avoient  des  diar- 
rhées et  des  sueurs  long-temps  continuées  $ 
elles  ont  pour  cause  la  pléthore  sanguine. 
Le  mécanisme  par  lequel  le  sang  surabon- 
dant se  porte  aux  intestins  dans  le  temps 
critique,  est  le  même  que  celui  qui  le  dé- 
termine vers  les  mêmes  organes  dans  la 
gestation.  Ce  fait  a été  expliqué  en  parlant 
des  maladies  de  la  grossesse. 

sait  , par  l’observation , qu’une  éva- 
cuation supprimée  se  remplace  par  une 
autre  ; c’est  par  cette  raison  que  l’hœmo- 
phthisie,  que  l’écoulement  hémorroïdal,  etc. 
tiennent  quelquefois  lieu  de  la  menstrua- 
tion. On  a donné  de  nombreux  exemples 
de  l’issue  du  sang  menstruel  par  erreur  de 
lieu  , ou,  comme  disent  les  praticiens  , par 
des  organes  étrangers  à cette  fonction,  per 
loca  insueta . On  connoît  par  ces  exemples 
comment  la  diarrhée  ou  les  sueurs  peuvent 
remplacer  les  règles. 
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Ce  qu’on  ne  conçoit  pas  aussi  facilement 
au  premier  abord  , c’est  la  durée  de  ces  éva- 
cuations remplaçantes  ( qu’on  me  permette 
cette  expression  ).  En  effet,,  en  partant  du 
principe  énoncé  ci  - dessus , savoir  , qu’elles 
ont  pour  origine  la  pléthore  générale , on 
objectera  qu’elles  subsistent  après  la  dimi- 
nution ou  la  cessation  de  la  pléthore , et 
qu’elles  persistent , en  épuisant  quelquefois 
les  femmes , au  point  de  les  rendre  phthi- 
siques. Dans  ce  dernier  cas  , ajoutera-t-on  , 
la  cause  ne  subsistant  plus  , l’effet  auroit 
dû  cesser  spontanément.  On  a vu  par  beau- 
coup d’exemples  rapportés  dans  cet  ouvrage , 
que  la  pléthore  occasionne  une  dilatation 
manifeste  dans  les  vases  surchargés^  de  li** 
quides  : on  a vu  aussi  que  cette  dilatation 
les  rendoit  atones , ou  diminuoit  au  moins 
sensiblement  leur  élasticité;  de  cet  état  naît 
nécessairement  une  continuation  prolongée 
des  évacuations  dont  il  est  question  dans 
ce  chapitre.  Mais  ces  phénomènes  ne  se- 
roient  pas  suifisans  pour  prolonger , autant 
qu’on  l’observe  dans  quelques  circonstances, 
la  diarrhée  et  les  sueurs  qui  tiennent  lieu: 
des  menstrues,  s’il  ne  se  joignoit  pas  une 
cause  qui  agît  généralement  sur  le  système 
vasculaire  pour  opérer  cet  effet  durable  r 
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Cette  cause  est  l’irritation  universelle  qui 
résulté  du  dérangement  actuel  de  la  circu- 
lation abdominale. 

L’irritation  est  assez  démontrée  par  la 
multiplicité  des  accidens  qui  attaquent  les 
femmes  dans  le  temps  critique  5 on  en  a 
donné  une  idée  sommaire  dans  un  des  cha- 
pitres précédens.  Pour  se  convaincre  de  la 
vérité  de  la  doctrine  qu’on  expose,  il  suffit 
de  se  rappeler  quelles  sont  les  nombreuses 
maladies  qui  ont  leur  source  dans  les  dé-, 
fauts  d’écoulement  suffisant  du  sang  mens- 
truel ; on  se  souviendra  que  la  diminution 
seule  de  cette  évacuation  chez  les  femmes 
même  qui  perdent  le  moins  , est  capable 
d’occasionner  les  plus  grands  désordres.  Or, 
quand  les  menstrues  cessent  complètement 
de  couler,  ou  quand  la  matrice  resserrée 
sur  elle- même  oppose  des  difficultés  au  pas- 
sage du  sang  , l’état  de  gêne  dans  lequel 
elle  se  trouve , se  communique  à toute  l’ha- 
bitude du  corps  par  les  symptômes  les  plus 
variés.  Ces  faits  ne  sont  point  contestés  , 
parce  que  l’observation  de  chaque  jour  les 
remet  sous  les  yeux  des  médecins.  Il  est 
donc  démontré , par  la  considération  de 
leur  existence , que  le  trouble  dont  on  a 
parlé  plus  haut,  est  la  suite,  de  la  pléthore 
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sanguine  $ et  comme  ce  trouble  s’est  emparé 
de  viscères  qu’on  peut  considérer  comme 
étrangers  à la  matrice,  il  devient  la  cause 
d’accidens  auxquels  l’utérus  n’a  plus  départ, 
parce  qu’il  fait  naître  des  affections  qui  ne 
sont  plus  continuées  par  l’action  des  organes 
de  la  génération  , mais  qui  sont  le  résultat 
de  la  .lésion  des  autres  viscères.  C’est  ainsi 
que  l’irritation  des  intestins , quoiqu’elle 
doive  sa  naissance  à la  pléthore  de  la  ma- 
trice, maintient  la  durée  des  évacuations 
alvines  , par  cela  seul  que  les  liquides  ont 
été  dirigés  vers  ces  voies  étrangères  par 
une  première  impulsion  qui  ne  subsiste  plus. 
Dans  l’hypothèse  donnée,  la  diarrhée  per- 
siste, parce  que  la  lésion  des  organes  de 
la  digestion  , forme  dans  ces  parties  un 
centre  auquel  tendent  les  liquides , comme 
cela  arrive  dans  tous  les  lieux  où  il  existe 
une  irritation  qui  subsiste  par  sa  propre 
énergie. 

Cette  théorie  est  confirmée  par  l’existence 
des  menstrues  que  j’ai  nommées  par  erreur 
de  lieu.  On  sait  que  chez  quelques  sujets,  le 
sang , après  avoir  coulé  pendant  un  temps  par 
les  canaux  utérins,  et  avoir  été  détourné  de  sa 
route  par  des  causés  quelconques,  se  forme 
un  nouveau  passage  et  continue  à s’y  porter, 

quoique 
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quoique  l’état  de  la  matrice  qui  Pavoit  dé- 
vié de  son  chemin , ne  subsiste  plus.  La 
même  chose  s’observe  dans  différentes  éva- 
cuations qui  suivent  des  voies  étrangères  à 
celles  qui  leur  avoient  été  assignées  par  la 
nature.  Les  exemples  en  sont  trop  connus 
pour  qu’il  soit  nécessaire  de  les  rappeler 
dans  ce  chapitre. 

La  doctrine  qu’on  vient  d’établir  est  ap- 
plicable aux  hémorragies  par  les  vaisseaux 
hémorroïdaux.  J’en  donnerai  un  exemple 
frappant  dans  la  femme  d’un  conseiller  au 
bailiage  de  Langres , qui  devint  sourde  et 
aveugle  à la  suite  de  ses  pertes,  et  qui  mou- 
rut du  scorbut,  occasionné  par  les  récidives 
multipliées  et  la  violence  de  ces  évacuations* 

En  général , la  diarrhée  et  les  sueurs  des 
femmes  qui  cessent  de  voir  , ne  sont  pas 
dangereuses;  elles  affoiblissentla  santé  quand 
elles  sont  excessives  : si  les  fluides  ne  parais- 
sent pas  dégénérer , on  n’a  rien  à craindre 
de  leurs  suites.  Quand,  au  contraire  , elles 
sont  accompagnées  d’une  fièvre  qui  prend 
un  caractère  de  lente , il  y a lieu  de  craindre 
le  marasme  et  la  cachexie  ; aussi  remarque- 
t-on  que  quelques  personnes  deviennent  hy- 
dropiques , ou  scorbutiques , ou  périssent 
par  l’effet  même  de  la  fièvre  lente.  Cepen- 
a D 
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dant , le  plus  ordinairement , après  avoir 
supporté  quelques  mois  ou  des  années  en- 
tières , la  gêne  et  la  foiblesse  qui  accompa- 
gnent ces  évacuations  , les  forces  renaissent, 
et  la  santé  prend  une  stabilité  qu'elle  n’avoit 
pas  avant  ce  grand  changement. 

Les  praticiens  conseillent  l'usage  des  pur- 
gatifs , pour  détourner  par  les  selles  la  ma- 
tière des  sueurs  , et  l’on  ne  remarque  pas 
que  cette  méthode  ait  des  inconvéniens  , 
pourvu  qu'on  purge  modérément  les  ma- 
lades $ car  quand  on  emploie  des  purgatifs 
âcres  , on  fait  succéder  aux  sueurs  des  diar- 
rhées opiniâtres , qui  se  changent  quelque- 
fois en  dyssenterie.  Cette  dernière  affection 
est  d'autant  plus  redoutable , qu’on  appelle 
sur  les  intestins  une  grande  quantité  de  li- 
quides qui  ont  quelque  acrimonie.  Les  in- 
testins s'ulcèrent,  et  , dans  cet  état,  la  gué- 
rison est  très-difficile  , parce  que  la  putridité 
se  réunit  à la  dyssenterie.  La  méthode  la 
plus  sage  consiste  à modérer  l’excès  des 
sueurs  par  des  purgatifs  doux , afin  d’éviter 
l'affaissement  qui  est  l'effet  des  sueurs  ex- 
cessives , et  la  colliquation  qui  leur  succède. 
On  nourrit  les  femmes  d'aliinens  de  facile 
digestion  , et  en  quantité  modérée.  Elles  ne 
S'opposent  point  à ce  qu'on  en  modère  la 
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quantité , parce  que  la  plupart  n’ont  pres- 
que point  d’appétit. 

La  diarrhée  se  combat  par  les  évacuans 
toniques  , donnés  à petite  dose  , non  comme 
purgatifs , mais  comme  fortifians.  Ils  entraî- 
nent les  humeurs  en  soutenant  les  forces  des 
viscères  abdominaux.  On  leur  associe  les 
absorbans  , parce  que  dans  les  diarrhées 
occasionnées  par  une  abondance  de  liquides 
qui  se  portent  au  bas* ventre,  il  se  forme  des 
glaires  épaisses  ; d’où  les  douleurs  ventrales 
et  les  coliques  inséparables  de  cette  affec- 
tion. On  prévient  ces  acciden&par  les  absor- 
bans. Ceux  qui  recommandent  les  prépara- 
tions de  mars  dans  la  diarrhée  dont  on  parle , 
en  obtiennent  assez  promptement  la  cessation. 
Ils  se  louent  beaucoup  de  la  terminaison 
qu’ils  apportent  à une  maladie,  dont  la  durée 
fatigue  et  désole  les  malades.  Ce  procédé 
curatif  est  agréable  aux  femmes  , qu’on  déli- 
vre dans  peu  de  temps  d’un  état  incommode  ; 
mais  il  est  suivi d’inconvéniens  fâcheux,  en 
ce  qu’il  ne  restitue  qu’une  santé  apparente  , 
qui  doit  bientôt  être  exposée  à de  plus  grands 
orages. 

Pour  donner  à cette  dernière  proposition 
le  caractère  d’évidence  nécessaire,  afin  de 
convaincre  le  lecteur  de  son  importance, 
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examinons  en  peu  de  mots  les  principales 
causes  des  affections  lentes  qui  se  manifes- 
tent à la  cessation  des  règles.  Nous  avons 
déjà  prouvé  qu’il  y a voit  une  pléthore  , 
suite  du  défaut  d’évacuation  menstruelle  ; 
cette  seule  considération  suffiroit  sans  doute 
pour  faire  concevoir  l’utilité  des  évacua- 
tions capables  de  dissiper  la  plénitude  : 
l’observation  des  moyens  que  la  nature  em- 
ploie pour  s’en  débarrasser,  fait  assez  con- 
noître  que  la  machine  a besoin  d’être  dé- 
livrée de  la  surcharge  qui  l’accable.  Ainsi , 
en  supprimant  trop  promptement  les  éva- 
cuations spontanées  , on  conserve  la  plé- 
thore 5 on  donne  même  aux  vaisseaux  une 
nouvelle  force  dont  l’effet  immédiat  est 
d’augmenter  la  sanguification  ; on  rend  donc 
la  pléthore  plus  intense  (si  l’on  peut  parler 
ainsi  ) ; d’où  les  maladies  inflammatoires  qui 
en  sont  la  suite  presque  nécessaire. 

Cependant  le  sang  , à l’époque  dont  nous 
parlons , paroît  généralement  avoir  contracté 
quelque  acrimonie.  Cette  vérité  n’a  point 
échappé  aux  physiciens  de  la  Grèce , et  tous 
les  observateurs  ont  adopté  une  opinion 
confirmée  par  l’expérience  de  tous  les  siècles. 
Le  seul  dérangement  d’une  évacuation  ha- 
bituelle suffit  pour  donner  aux  liquides 
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une  âcreté  qu’ils  n’avoient  point  avant  ce 
changement  dans  l’ordre  de  la  circulation  $ 
d’où  les  maladies  que  les  praticiens  distin- 
guent des  autres  par  leur  cause , en  disant 
qu’elles  doivent  leur  origine  aux  matières 
retenues  , à retentis.  C’est  à cette  mémo 
cause  qu’ils  attribuent  la  fréquence  de  la 
goutte  , du  rhumatisme  , des  engorgemens 
des  glandes  , etc.  au  temps  critique.  Quoi 
qu’il  en  soit,  l’acrimonie  réunie  à la  pléthore 
détermine  des  lièvres  inflammatoires  avec 
putridité  , quelquefois  même  avec  malignité* 
comme  je  l’ai  observé  sur  un  grand  nombre 
de  sujets  , tant  à la  Salpétrière  qu’ailleurs. . 

Il  suit  des  réflexions  qu’on  vient  de  lire 
et  de  l’examen  des  faits,  qu’il  est  dangereux 
et  très-contraire  à la  saine  doctrine  , d’ar- 
rêter prématurément  les  évacuations  que  la 
nature  employoit  pour  débarrasser  la  sur- 
charge. On  doit  les  considérer  comme  une^ 
crise  prolongée  qui  non  seulement  expulse 
le  superflu  des  liquides  , mais  donne  aux 
fonctions  destinées  à conserver  les  sources 
de  la  vie  , le  temps  nécessaire  pour  changer 
la  nature  des  liquides,  et  leur  faire  perdre 
l’espèce  d’altération  qu’ils  avoient  acquise 
par  l’effet  immédiat  de  la  gêne  et  du  trouble 
résultans  du  dérangement  des  menstrues.  Il 
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faut  donc  suivre  la  marche  indiquée  par 
’observation,  en  favorisant  la  crise  par  les 
sueurs  ou  les  intestins  , et  s’attacher  seu- 
lement à prévenir  l’épuisement  qui  naîtroit 
d’une  perte  trop  abondante.  C’est  par  ces 
raisons  que  j’ai  indiqué  les  purgatifs  toniques* 
plutôt  comme  corroborans  que  comme  éva- 
cuans;  mais  encore  faut-il  être  très-modéré 
dans  leur  usage.  Quant  aux  altérations  qui 
peuvent  se  manifester  dans  les  liquides,  elles 
seront  traitées  d’après  les  signes  qui  les  ca- 
ractérisent. En  général  elles  tiennent  de  la 
dégénérescence  scorbutique,  et  se  guérissent 
par  l’usage  des  plantes  anti  - scorbutiques 
qui,  d’ailleurs,  sont  indiquées  dans  la  plu- 
part des  affections  chroniques , et  notam- 
ment dans  celle  dont  on  parle. 

Hoffmann  recommande  expressément  l’u- 
sage des  eaux  minérales,  aux  femmes  par- 
venues au  temps  critique.  Elles  sont  utiles 
dans  la  curation  des  sueurs  et  de  la  diarrhée, 
par  les  raisons  exposées  ci-dessus.  Presque 
tous  les  médecins  disent  aux  femmes  qui 
cessent  de  voir,  qu’il  leur  est  indispensable 
de  prendre  beaucoup  d’exercice.  Cette 
maxime  commune  est  peu  applicable  dans 
la  circonstance  où  elles  se  trouvent  $ la 
plupart  sont  si  foibles , que  le  moindre 
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mouvement  leur  est  impossible.  Un  grand 
nombre  est  attaqué  d’une  fièvre  qui  a le  ca- 
ractère de  lente.  Les  mouvemens  les  plus 
modérés  les  Fatiguent.  Il  seroit  bon  qu’elles 
s’exerçassent , mais  ce  ne  peut  être  qu’en 
proportionnant  les  exercices  à leur  force 
actuelle.  Ce  qu’on  doit  leur  prescrire  de 
préférence,  est  le  choix  d’un  air  pur , parce 
que  son  action  contribue  beaucoup  à rani- 
mer les  fonctions  languissantes.  11  est  de  la 
plus  grande  nécessité  de  placer  dans  un 
atmosphère  salubre,  les  personnes  sujettes 
aux  affections  hystériques , celles  qui  ont 
les  poumons  embarrassés  par  un  spasme 
permanent , par  des  congestions  catarrhales 
qui  rendent  la  respiration  difficile  : et  tous 
ces  accidens  sont  fréquens  dans  le  temps 
critique.  Aussi , les  femmes  qui  vivent  dans 
des  lieux  élevés,  sont-elles  moins  tourmen- 
tées par  la  révolution  dont  on  fait  l’histoire , 
que  celles  qui  habitent  des  plaines  humides 
ou  des  climats  marécageux.  On  observe 
que  , dans  ce  dernier  cas  , celles  qui  cessent 
de  voir , sont  souvent  attaquées  de  scorbut 
ou  d’hydropisie , suite  de  cachexie. 

Par  l’exemple  cité  dans  ce  chapitre,  sur 
les  dangers  des  écoulemens  immodérés  par 
les  vaisseaux  hémorroïdaux , on  juge  d’a» 
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vance  la  nécessité  de  prévenir  l’engorge- 
ment  sanguin  de  ces  vaisseaux.  On  y par- 
viendra , en  pratiquant  de  temps  en  temps 
des  saignées  modérées  , par  lesquelles  on 
évitera  l’excès  de  la  pléthore.  Par  consé- 
quent , on  diminuera  la  tendance  avec  la- 
quelle le  sang  se  porte  à ces  parties.  Si  l’on 
est  contraint  de  prescrire  des  purgatifs,  on 
s’abstiendra  de  donner  les  aloétiques  et  tous 
les  résineux,  parce  qu’ils  agacent  les  intes- 
tins, et  particulièrement  le  rectum,  et  atti- 
rent sur  cet  organe  , par  l’irritation  qu’ils 
lui  font  éprouver  , une  grande  quantité  de 
liquides. 


CHAPITRE  VIL 

De  V embarras  érotique  de  V utérus. 

Le  sang  qui  engorge  la  matrice,  dans  le 
temps  de  la  cessation  des  règles  , ne  cause 
pas  toujours  des  désordres  semblables  à ceux 
dont  j’ai  donné  l’histoire  précédemment. 
Cependant , une  sorte  d’embarras  dans  la 
circulation  cause  très-souvent  un  trouble, 
qui  s’annonce  par  des  symptômes  dont  on 
n’a  pas  encore  développé  la  théorie  : c’est 
le  désir  violent,  chez  quelques  personnes, 
des  plaisirs  de  l’amour  $ désir  que  la  ré- 
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flexion  repousse  quelquefois  long -temps  , 
mais  dont  l’empire  est  souvent  au  dessus  de 
la  raison  , dans  les  sujets  d’une  constitution 
vigoureuse  , et  sur- tout  chez  les  femmes  qui 
ont  été  modérées  dans  leurs  jouissances. 

Cette  maladie  annonce  une  sorte  de  con- 
gestion dans  les  organes  de  la  génération  ; 
elle  y cause  une  irritation  , d’abord  légère 
et  difficile  à connoître  , qui  ramène  dans  le 
cœur  cette  sensibilité  de  laquelle  on  ne  se 
défie  point  encore  , qu’à  cet  âge  peut-être 
une  femme  vertueuse  prend  souvent  pour 
un  sentiment  d’amitié  plus  vif  et  plus  em- 
pressé. Elle  ne  s'aperçoit  pas  qu’une  pas- 
sion tumultueuse  s’allume  , et  va  bientôt 
l’embraser  d’un  feu  plus  dévorant  que  celui 
dont  elle  a été  enflammée  à la  fleur  de 
ses  ans.  Cependant , le  temps  ouvre  ses  yeux 
sur  le  motif  de  ses  préférences  pour  un 
objet  plus  chéri  qu’elle  ne  l’avoit  cru.  Si 
son  cœur  s’est  trompé  dans  le  choix  de  celui 
qu’elle  aime  , elle  est  une  seconde  fois  li- 
vrée aux  chagrins  d’un  amour  d’autant  plus 
malheureux  , que  souvent  sa  raison  le  con- 
damne , et  qu’elle  cherche  en  vain  le  moyen 
de  le  dissiper.  L’ennui  s’empare  de  son 
ame.  Toujours  attentive  à réprimer  des  désirs 
qu’elle  n’ose  plus  satisfaire  , ses  jours  se 
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passent  dans  une  douleur  profonde  qui  de- 
vient la  cause  d’une  multitude  de  maladies. 

Je  n’ai  pas  tracé  , comme  on  le  juge  bien, 
le  portrait  de  ces  femmes  hardies  qui  n’at- 
tendent pas  que  la  nature  se  fasse  entendre 
pour  la  satisfaire  $ celles  - là  ne  sont  pas 
destinées  à goûter  une  seconde  fois  les 
plaisirs  d’une  passion  vive  et  peut-être  plus 
délicieusement  sentie  que  dans  la  jeunesse  , 
puisqu’elle  n’est  pas  accompagnée  de  la 
même  fougue  , et  que  souvent  celui  qui 
l’a  fait  naître  , est  plus  digne  de  l’inspirer. 
Aussi  tout  en  elles  avertit  qu’elles  ne  sont 
plus  réservées  aux  délices  de  l’amour.  Si 
elles  comptent  pour  un  bien  les  jouissances 
précoces  et  multipliées  que  le  hasard  et  des 
goûts  passagers  leur  ont  procurées  , qu’elles 
se  souviennent  que  l’excès  des  plaisirs  s’est 
gravé  sur  leur  front  en  caractère  de  décré- 
pitude. 

La  nature  n’auroit-elle  pas  été  injuste  , 
si  elle  les  avoit  comblées  long  - temps  des 
faveurs  de  l’amour  , en  leur  laissant  en- 
core le  pouvoir  d’inspirer  des  passions  cons- 
tantes. Ces  passions  sont  réservées  aux 
femmes  douces , tranquilles  , modérées  dans 
leurs  goûts  , qui  réunissent  aux  grâces 
touchantes  d’une  fraîcheur  soutenue  , cet 


attachement  tendre  et  assuré  qui  n’a  point 
été  l’effet  d’un  coup-d’œil  séducteur  , mais 
celui  d’un  choix  que  l’amitié  avoit  fait , 
et  que  l’amour  s’empresse  d’adopter  ; c*est 
pour  elles  que  ce  dieu  réserve  encore  ses 
bienfaits.  Ce  sont  des  fleurs  qui  se  sont 
ouvertes  sur  le  déclin  d’un  beau  jour  , et 
qui  soutiennent , sans  se  flétrir  , les  ardeurs 
d’une  chaleur  nouvelle.  Elles  ne  ressemblent 
point  à celles  qui  exhalent  de  bonne  heure 
un  foible  parfum  , et  qui  sont  déjà  dessé- 
chées avant  d’être  entièrement  épanouies. 
L’air  qui  environne  les  premières  , s’im- 
prégne de  leur  douce  odeur  , et  annonce 
au  loin  que  la  plante  dont  elle  est  émanée , 
fait  le  plus  bel  ornement  du  jardin  qui  l’a 
vue  naître. 

L’organisation  des  êtres  animés  > est  régie 
par  des  lois  qui  n’ont  pas  voulu  que  le  pou- 
voir de  perpétuer  leur  espèce  s’étendît  au- 
delà  des  bornes  du  temps  qui  leur  avoit 
été  fixé.  Si  , à cette  époque  , elles  les  ont 
rendus  inhabiles  à la  génération  , elles  au- 
roient  dû  étouffer  dans  leur  sein  une  passion 
que  rien  ne  peut  éteindre  que  la  jouissance. 
C’est  qu’il  y a dans  le  cœur  de  chacun  de 
ces  êtres  , une  certaine  proportion  d’un  feu 
céleste  réparti  dans  chaque  sexe  , pour  être 
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consumé  dans  leur  approche.  Ce  seroit  en 
vain  qu’une  femme  s’efforceroit  de  résister  à 
cette  détermination  ; le  mobile  puissant  du 
plaisir  est  destiné  à subjuguer  ses  sens  * 
jusqu’à  ce  qu’elle  ait  satisfait  au  vœu  de 
la  nature.  Si  , par  une  résistance  conti- 
nuelle , elle  parvient  à contrarier  un  pen- 
chant auquel  elle  devoit  s’abandonner  , cette 
même  nature  la  punit  de  son  indocilité  par 
urh  foule  de  maux  inévitables  $ souvent  il 
l’anime  d’une  fureur  qui  lui  étoit  inconnue. 

Les  secours  physiques  que  la  médecine 
emploie , ne  sont  destinés  qu’à  favoriser  et 
à perpétuer  l’harmonie  des  fonctions  ; mais 
quel  est  le  médecin  qui  osera  anéantir , par 
des  moyens  meurtriers , les  restes  d’une  vie 
agitée  par  le  grand  trouble  dont,  j’ai  donné 
l’histoire  ? Si  des  principes  mal  conçus  , 
établis  par  un  fanatisme  aveugle  , ont  pu 
décider  quelques  personnes  à les  employer* 
qu’elles  se  souviennent  un  instant  qu’ils  sont 
meurtriers  5 . qu’elles  interrogent  ensuite  la 
religion  , elles  apprendront  s’il  ;est  permis 
d’enfoncer  un  glaive  tranchant  dans  le  sein 
de  l’être  souffrant , pour  terminer  sa  douleur. 

Quelques  saignées  modérées  , des  bains 
d’une  température  douce  , des  eaux  miné- 
rales gazeuses , peuvent- elles  éteindre  le  feu 
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qui  consume  les  viscères  ? Si  ces  moyens  le 
calment  un  moment , c’est  en  le  concentrant, 
mais  il  fait  ensuite  une  explosion  plus  vive. 
Les  boissons  délétères  , qui  glacent  les  sens  , 
ne  peuvent  pas  être  prescrites  sans  crime  , 
puisqu’elles  attaquent  les  sources  de  la  vie. 
C’est  par  un  traitement  anti-phlogistique  qu’il 
faut  attaquer  cette  affection  : elle  a beau- 
coup d’analogie  , dans  ses  causes  , avec  la 
suivante  ; et,  par  cette  raison , le  même  plan 
de  curation  lui  convient. 


CHAPITRE  VIII. 

De  la  congestion  sanguine  de  V utérus  , avec 
les  signes  d'une  inflammation  prochaine . 

D ans  l’état  où  se  trouve  la  matrice  à la 
cessation  des  règles,  il  est  fréquent  d’observer 
les  signes  d’une  inflammation  qui  est  sur  le 
point  de  se  manifester,  et  qu’une  cause  très- 
légère  peut  accélérer  avec  tous  les  symptômes 
qui  lui  sont  propres.  Cependant  quelques 
femmes  sont  long-temps  incommodées  de  cet 
engouement  sanguin  , sans  que  les  accidens 
de  l’inflammation  se  développent  dans  toute 
leur  force.  A quelqu’âge  qu’elles  cessent  de 
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voir  , elles  sont  exposées  à l'affection  dont 
on  parle.  Hyppocrate  assure  que  les  biliieuses 
y sont  plus  disposées  que  les  autres.  Cette 
vérité  se  conçoit  par  l’acrimonie  particulière 
de  leur  sang  , et  à la  plus  grande  irritabilité 
de  leurs  organes  constamment  agacés,  et 
par  conséquent  plus  susceptibles  d’engorge- 
mens  inflammatoires. 

Cet  état  se  distingue  par  une  augmentation 
de  volume  à la  matrice  $ elle  a un  peu  plus 
de  consistance  que  dans  l’ordre  de  la  santé, 
quoiqu’on  n’y  remarque  pas  encore  une  du- 
reté très-sensible.  Ce  que  les  malades  ressen- 
tent le  mieux,  ce  sont  des  pesanteurs  dou- 
loureuses ou  des  tiraillemens  qu’excitent 
promptement  des  exercices  même  modérés, 
ou  les  secousses  des  voitures  un  peu  rudes. 
On  peut  comparer  cette  affection  à la  pléni- 
tude des  poumons  chez  quelques  jeunes  gens 
d’un  tempérament  sanguin,  et  qui  ont  de 
la  disposition  aux  maladies  inflammatoires 
de  ces  viscères.  Soit  qu’ils  en  aient  déjà 
été  attaqués  , soit  qu’ils  soient  sur  le  point 
de  l’être , les  secousses  leur  occasionnent 
des  douleurs  avec  un  sentiment  de  déchire- 
ment dans  la  portion  inférieure  de  la  masse 
des  poumons , à-peu-près  comme  si  un  li- 
quide dense  et  très-pesant  tendoit  à briser 
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les  vaisseaux  dans  lesquels  il  est  contenu , 
en  se  précipitant,  par  sa  pesanteur  , dans  la 
partie  inférieure  des  lobes.  Il  y a,  comme 
dans  l’engouement  de  la  matrice  , une  cha- 
leur incommode  et  continuelle  , qui  s’étend 
à toute  l'habitude  du  corps,  ^ui  se  marque 
par  la  sécheresse  de  la  peau,  un  tact  brûlant 
et  une  disposition  à la  fièvre  lente. 

Quand  l’engorgement  de  la  matrice  a per- 
sisté longtemps , la  phlogose  s’accroît  avec 
les  douleurs  et  les  tiraillemens:  pour  peu  que 
les  malades  s’échauffent  , tous  les  symptô- 
mes de  l’inflammation  se  développent.  Cet 
état  dure  , chez  quelques  sujets , des  mois  et 
des  années  même , sans  acquérir  le  carac- 
tère d’une  inflammation  intense  ; chez  d’au- 
tres , la  cause  la  plus  légère  en  apparence 
la  détermine  promptement.  Cette  différence 
d’issue  dépend  de  la  plus  grande  irritabilité 
des  sujets  , de  la  plus  ou  moins  grande 
plénitude , de  la  sécheresse  plus  ou  moins 
considérable  du  sang , et  de  l’action  plus  ou 
moins  marquée  des  agens  extérieurs  sur  cette 
ffecation  primitive. 

Dans  le  temps  où  j’écrivois , pour  la  pre- 
mière fois  , ces  réflexions , un  de  mes  amis, 
?eu  Dufresnay,  ifiédecin  de  la  faculté  de 
Paris,  me  communiqua  l’observation  sui- 
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vante,  que  je  rapporterai  en  passant  les 
miennes  sous  silence  $ car  j’ai  toujours  pré- 
féré d’étayer  mes  principes  par  les  faits  des 
autres  auteurs,  afin  de, prévenir,  autant  qu’il 
est  possible,  les  objections  qu’on  peut  opposer 
à ma  doctrine*  cc  Une  femme  avoit,  depuis 
» quelques  années , consulté  plusieurs  méde- 
35  e us  pour  un  engorgement  sanguin  à la  ma- 
35  trice,qui  n’a  point  occasionné  d’inflamma- 
33  tion  décidée  , mais  qui  , depuis  ce  temps  , 
3>  existe  avec  une  disposition  très-prochaine, 
33  à cette  maladie.  Je  lui  ai  conseillé  la  sai- 
33  gnée  ; les  con sultans  l’ont  rejetée.  On  a 
33  employé  tous  les  autres  remèdes  anti-phîo- 
33  gistiques  ; ils  ont  été  sans  effet.  Cependant, 
33  toujours  souffrante  et  dépérissant,  malgré 
33  qu’elle  fût  encore  jeune  ( trente  à trente- 
33  deux  ans  ) , elle  ne  savoit  plus  quel  conseil 
33  suivre.  Dans  ces  derniers  temps  , elle  m'a 
33  demandé  si  je  persistois  toujours  à lui  con- 
3>  seilier  la  saignée  ; je  lui  ai  assuré  que  mon 
33  avis  étoit  encore  appuyé  sur  des  motifs 
33  plus  déterminans  que  dans  les  temps  pré- 
33  cédens  , tant  à cause  de  l’irrégularité  de 
33  ses  règles  , que  par  rapport  à l’embarras 
33  delà  poitrine  , survenu  depuis  cette  épo- 
33  que  , et  qui  s’augmentoit  depuis  quelques 
33  mois.  Sur  ces  nouveaux  motifs , les  con- 

sultans, 
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» sultans,  qui  i’avoient  vue  avec  moi , se  sont 
h rendus  à mes  raisons.  On  lui  a tiré  trois! 
33  fois  du  sang  dans  un  espace  de  temps  assetf 
33  court  , et  les  accidens  qu'elle  éprouvoit  se 
33  sont  dissipés.  33 

Cette  observation  montre  la  marche  qu’oit 
doit  tenir  dans  la  curation  de  la  maladie 
dont  on  parle  : mais  j'ajouterai  que  , comme 
dans  ces  circonstances , les  liquides  sont 
épaissis  et  ne  circulent  qu'avec  difficulté,  il 
est  indispensable  de  prendre  les  précautions 
convenables  pour  leur  rendre  la  fluidité 
dont  ils  ont  besoin.  Ces  moyens  ont  été  in- 
diqués dans  le  chapitre  qui  traite  du  sang 
des  menstrues  avec  défaut  de  sérosité . 

Il  est  encore  une  remarque  essentielle  qui 
ne  doit  pas  être  passée  sous  silence  \ c'est 
que  le  gonflement  qu’a  éprouvé  l’utérus  , 
le  dispose  à se  surcharger  de  nouveau  d’un 
sang  abondant , et  à faire  renaître  les  mêmes 
accidens.  C'est  donc  par  le  choix  des  alimens 
et  le  régime  approprié  , qu’on  prévient  les- 
récidives.  Sans  ces  précautions  , la  matrice  , 
qui  continue  à se  surcharger  de  liquides,  perd 
son  action  tonique.  On  ne  la  débarrasse  plus 
de  la  pléthore,  que  par  des  saignées  toujours 
multipliées.  Celles-ci  détruisent,  à la  longue,' 
la  constitution  , en  épuisant  les  forces , et  dis- 
i E 
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posent  ce  viscère  aux  obstructions  par  atonie* 
Si  l’on  n’omet  la  saignée  , les  vaisseaux 
deviennent  variqueux  , par  une  dilatation 
trop  long-temps  soutenue  ; ils  se  rompent  en- 
fin ; d’où  les  hémorragies  les  plus  funestes. 
Il  ne  suffit  donc  pas  d’avoir  sauvé  les  femmes 
d’un  premier  accident  , il  faut  encore  éloi- 
gner les  causes  qui  le  feroient  renaître.  La 
méthode  curative  est  amplement  détaillée 
dans  le  chapitre  cité  ci  dessus. 


CHAPITRE  IX. 

De  la  cachexie , suite  des  hémorragies  > 
ou  de  l’abus  des  saignées. 

C e que  j’ai  dit  de  la  cachexie  dans  les 
livres  précédens  , étoit  relatif  au  mélange 
de  l’humeur  laiteuse  avec  le  sang , et  au 
dérangement  qu’occasionnoit  dans  les  fonc- 
tions le  vice  des  liquides  ; celle  dont  je 
parle  actuellement  est  la  suite  d’une  foi- 
blesse  universelle  qui  tire  son  origine 
de  la  quantité  de  sang  qui  a été  évacué 
par  les  saignées  , ou  qui  a coulé  dans 
les  hémorragies.  Les  vaisseaux  vides  jus- 
qu’à un  certain  point,  n’ont  plus  qu’une 


A LA  CESSATION  DES  REGLES.  6j 

action  insensible  sur  les  restes  des  liquides 
contenus  dans  leur  cavité.  La  circulation, 
affoiblie  n’assimile  plus  d’une  manière  con- 
venable les  molécules  du  sang  : le  nouveau 
cliyle  qui  se  môle  avec  lui  à chaque  instant , 
ne  lui  est  pas  assez  intimement  uni  pour 
composer  un  fluide  bien  élaboré.  Les  vases 
désemplis  le  laissent  librement  errer  dans 
leur  capacité  $ les  molécules  presque  isolées  , 
emportées  par  un  léger  mouvement,  sont 
exposées  à une  fermentation  intestine  qui 
les  rend  acrimonieuses  : la  sérosité  , bientôt 
chargée  de  particules  salines  , achève  de 
décomposer  le  reste  de  la  masse.  La  pâleur 
universelle  annonce  que  la  sérosité  étoit 
trop  abondante , pendant  que  la  partie  colo- 
rante est  presque  détruite. 

L’affaissement  de  la  machine,  l’impossi- 
bilité de  soutenir  le  plus  léger  exercice  , 
3a  pesanteur  des  membres  et  celle  de  tout 
le  corps  , le  gonflement  des  extrémités,  etc. 
indiquent  la  langueur  dés  fonctions.  Le  dé- 
périssement total  succède  à cet  état.  La  stase 
de  la  sérosité  occasionne  l’hydropisie  5 l’a-^ 
crimonie  des  fluides  donne  naissance  au 
Scorbut , etc. 

Dans  les  premiers  temps  on  nourrit  les 
inalades  avec  des  alimens  de  digestion  !k~ 

& 2 . 
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cile  , qui  puissent  réparer  les  forces  ; il  ne 
s’agit  alors  que  de  remplacer  les  liquides 
dissipés  par  la  perte  du  sang.  La  fibre  élé- 
mentaire n’a  pas  encore  perdu  son  activité 
et  son  énergie  ; les  vaisseaux  forment  le 
sang  avec  facilité. 

Quand  les  solides  sont  affaiblis,  aux  nour- 
ritures d’un  choix  convenable,  on  ajoute  les 
amers  , les  toniques  , les  préparations  de 
mars , l’exercice  , les  promenades  dans  les 
campagnes  où  l’air  est  pur  et  élastique. 

Quand  la  dégénérescence  des  liquides  est 
manifeste,  on  fait  usage  des  anti- scorbu- 
tiques , des  apéritifs  , etc.  joints  aux  moyens 
que  j’ai  indiqués  dans  les  deux  cas  précé- 
dons. Si  le  scorbut  donne  des  marques  de 
son  existence , on  fait  le  traitement  de  cette 
maladie. 
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CHAPITRE  X. 

De  l’hydropisie , suite  d’hémorragie . 

Xj’hydropisie,  qui  tire  son  origine  de  la 
stase  des  liquides  et  du  défaut  de  circula- 
tion , résultant  de  'l’inanition  des  vaisseaux 
après  les  grandes  hémorragies,  se  reçonnoît 
aisément  dans  sa  cause  par  les  signes  com- 
mémoratifs. Celle-là  a son  siège  dans  les 
extrémités  lors  de  son  invasion  ; elle  est 
précédée  d’un  gonflement  oedémateux  qui 
montre  évidemment  que  la  sérosité  séjourne, 
faute  d’action , dans  le  tissu  cellulaire.  Par 
la  suite  du  temps  elle  s’amasse  en  assez 
grande  quantité  pour  infiltrer  toutes  les 
toiles  celluleuses;  il  y a alors  leucophleg- 
matie  ou  anasarque.  La  sérosité,  en  séjour- 
nant  dans  les  parties  qu’elle  imbibe  et  qu’elle 
pénètre,  devient  acrimonieuse , diminue  en- 
core le  tondes  solides , et  donne  naissance 
à la  cachexie  : ces  deux  maladies  , comme 
on  le  voit  , peuvent  être  réciproquement 
cause  l’une  de  l’autre. 

Dans  son  commencement,  l’hydropisie  se 
guérit  par  les  remèdes  toniques  auxquels 
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pn  mêle  de  légers  diaphoniques  : ainsi  les 
décoctions  amères  , unies  aux  infusions  des 
plantes  crucifères  ou  odorantes  , sont  les. 
moyens  les  plus  convenables.  A cette  épo- 
que, les  frictions  sèches  , Pexercice  , etc. 
favorisent  encore  l’expulsion  de  l’eau  épan- 
chée dans  le  tissu  cellulaire.  J’ai  observé, 
chez  les  personnes  d’une  constitution  foible 
et  d’un  tempérament  phlegmatique , de  très- 
bons  effets  des  frictions  faites  de  la  manière 
suivante  .• 

On  fait  des  fomentations  avec  l’huile  d’o- 
live , ou  plutôt  des  frictions  avec  la  main 
trempée  dans  l’huile  d’olive  ; on  les  con- 
tinue jusqu’à  ce  que  la  main  soit  séchée  ; 
on  la  trempe  de  nouveau  dans  l’huile  , et 
on  continue  ainsi  cette  opération  pendant 
plus  d’une  demi-heure  • on  la  réitère  deux 
à trois  fois  par  jour.  Cette  méthode  réveille 
l’action  des  reins  engourdis  par  la  foiblesse, 
donne  un  peu  de  mouvement  à la  sérosité, 
et  facilite  le  cours  des  urines  au  point  que 
j’ai  vu  plusieurs  personnes  guéries  par  cette 
méthode  dans  l’espace  de  sept  à huit  jours. 

Je  ne  condamne  pas  l’usage  des  purgatifs 
amers  ; ils  remplissent  très  bien  les  indica- 
tions de  cette  maladie  $ on  peut  même  leur 
unir  des  hydragogues  actifs,  pourvu  qu’on 
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les  corrige  par  d’autres  substances  comme 
dans  la  formule  suivante, 

Prenez  de  racine  d’iris , à fleur  rouge  * 
une  once  et  demie  $ de  séné,  demi-  once  | 
de  soldanelle  , d’hélénium,  d’impératoire  , 
d’écorce  moyenne  de  sureau,  de  rhubarbe, 
demi  - once  ; de  gentiane  , d’aristoloche 
ronde  , de  petit  chêne  , d’y vette  , de  can-, 
nelle,  d’écorce  de  citron  , de  sommités  d’ab- 
sinthe , de  chaque  , trois  gros. 

Broyez  le  tout  , et  versez  par-dessus  six 
pintes  de  bon  vin  5 laissez  le  tout  en  di-* 
gestion  sur  des  cendres  chaudes , pendant 
quarante-huit  heures  \ passer  la  liqueur  $ 
^gardez-la  pour  l’usage , dans  un  vase  bien 
bouché.  Vous  en  ferez  prendre  quatre  onces 
tous  les  jours  à la  malade  : si  la  dose  paroît 
trop  forte  pour  son  tempérament , diminuez- 
la  d’un  quart  ou  d’un  tiers. 

Ou  peut  faire  des  pilules  avec  l’extrait 
d’ésule,  d’ellébore,  de  gentiane  et  de  rhu- 
barbe, en  ajoutât  un  sirop  convenable  , etc.  ; 
mais  il  faut  toujours  prendre  la  précaution 
de  rendre  les  amers  dominans  parmi  ces 
purgatifs , par  rapport  à la  foiblesse  de  la 
fibre  et  à l’inertie  générale. 

Par  la  même  raison  , on  y ajoutera  lés, 
préparations  de  mars. 

£ 4 
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CHAPITRE  XI. 

De  Vhydropisie  , suite  d' obstructions. 

0 

01  la  compression  que  forme  le  volume 
de  la  matrice  ou  des  autres  viscères  obs- 
trues par  une  humeur  quelconque,  gênoit 
assez  la  circulation  pour  faire  staser  la  sé- 
rosité dans  le  tissu  cellulaire,  on  ne  pourra 
guérir  Phydropisie  qu’en  fondant  les  en- 
gorgernens.  Quelquefois  cependant  fa  col- 
lection d’eau  est  si  considérable,  qu’on  ne 
peut  pas  tarder  davantage  à l’évacuer.  Dans 
ce  cas,  il  est  bon  de  mêler  ensemble  des 
remèdes  évacuans  et  fondans,  pour  tra- 
vailler à la  guérison  des  deux  maladies  à 
la  fois. 

Quoique  j’aie  dit  ailleurs  que  les  éva- 
euans  étoient  souvent  dangereux  dans  la 
cure  des  obstructions  , il  est  essentiel  de 
remarquer  que,  dans  cette  circonstance,  la 
sérosité  qui  est  épanchée  dans  le  bas-ventre* 
abreuve  les  obstructions  et  prévient  leur 
endurcissement,  qui  a toujours  lieu  après 
l’usage  des  purgatifs  violens.  On  prendra  la 
marche  suivante  : on  purgera  les  malades 
avec  la  racine  d’eupatoire  d’Avicenne  , et  la 
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rhubarbe  , le  séné  et  l’iris  commun , à la 
dose  de  deux  gros  , racines  de  cabaret  et 
d’épithime  , un  gros,  infusés  dans  six  onces 
d’eau  ; passez  et  dissolvez  dans  l’infusion , 
deux  gros  de  sel  d’Ebshom  ; ajoutez  deux 
onces  de  sirop  de  fleurs  de  pêcher  , pour 
une  potion.  Ensuite  on  prescrira  aux  ma- 
lades , la  gomme  ammoniaque , à la  dose 
d’une  once , dissoute  dans  le  vinaigre  ; de  . 
suc  de  réglisse,  quatre  scrupules;  poudre 
de  soldanelle  , une  dragme  ; de  cannelle  , 
un  demi-gros  ; de  poudre  de  diacurcuina  , 
un  scrupule  ; autant  de  trochisques  de  roses 
et  d’eupatoire  d’Avicenne.  Faites  un  élec- 
tuaire  avec  suffisante  quantité  de  sirop 
d’écorces  de  citron.  La  dose  est  d’un  gros. 

Quand  les  eaux  ne  gêneront  plus  la  cure 
des  obstructions  , on  se  conduira  à l’égard 
de  celles-ci,  comme  je  l’ai  prescrit  ailleurs; 
pn  n’a  pas  à craindre  les  retours  dè  l’hy- 
dropisie,  parce  qu’on  est  obligé  d’employer 
souvent  les  évacuans  pour  débarrasser  les 
matières  qui  ont  été  détachées  de  1a.  masse 
obstruée.  Au  reste  , si  dans  le  cours  de  la 
pure , 1 Iiydropisie  paroissoit  se  renouveler,  on 
réitérera  les  purgatifs  semblables  à celui  que 
j’ai  indiqué  ci- dessus. 

Comme  les  apéritifs  donnée  en  infusion. 
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sont  d’une  très  grande  utilité  dans  la  cure 
des  obstructions,  et  qu’ils  sont  aussi  très» 
indiqués  dans  l’hydropisie , on  donnera  aux 
malades  le  vin  qu'on  aura  passé  sur  des 
cendres  de  genêt  , de  tiges  de  fèves  et  de 
vignes  5 ou  les  décoctions  de  racines  d’as» 
perges , de  pimprenelle , de  chamœdris  , 
d’absinthe , d’écorce  de  sureau,  d’iris,  de 
* baies  de  genièvre , de  laurier  , etc.  etc.  , 
qu’on  fera  prendre  à la  dose  d’une  tasse  ou 
deux  chaque  matin  par  dessus  des  bols 
fpndans. 

CHAPITRE  XII. 

De  l’hydropisie , suite  de  cachexie . 

1_Xallien  avoit  remarqué  que  la  collirjua- 
tion  qui  arrive  quelquefois  dans  les  maladies 
chroniques , donnoit  naissance  à l’hydro- 
pisie. Soit  que  le  sang  , comme  il  le  pensoit , 
eût  éprouvé  , dans  les  veines,  une  fonte  par- 
ticulière , soit  que  son  acrimonie  ne  lui  eût 
pas  laissé  la  facilité  de  traverser  la  subs- 
tance des  reins,  ou  que  ces  viscères  eussent 
perdu  en  partie  leur  action  , il  observoit 
que  la  sérosité  sepanchoit  dans  le  tissa 
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«cellulaire,  et  sur-tout  dans  le  bas- ventre.  Il 
paroît,  d?après  les  réflexions  d’Hercule  de 
Saxonia , que  cette  sorte  d’hydropisie  dé- 
pend d’une  division  extrême  dans  les  prin- 
cipes des  fluides , comme  cela  arrive  dans 
3e  scorbut , qui  se  termine  assez  fréquem- 
ment par  cette  maladie.  Mais  comme  la 
cachexie  se  manifeste  chez  quelques  femmes , 
chez  lesquelles  la  matière  laiteuse  n’a  pas 
été  complètement  évacuée , considérons , 
avant  que  de  passer  à la  curation  , quelle 
différence  il  y a entre  ces  deux  sortes  d’al- 
térations dans  les  humeurs. 

L’hydropisie  qui  naît  de  la  cachexie  scor- 
butique , ou  de  celles  qui  lui  ressemblent 
par  la  division  et  l’acrimonie  extrême  des 
humeurs,  donne  ordinairement  une  sérosité 
sanguinolente  , parce  que  la  dissolution  du 
sang  rend  ce  fluide  capable  d’être  transporté 
dans  les  voies  de  la  sérosité , et  que  d’ail- 
leurs il  arrive  toujours  une  sorte  de  désor- 
ganisation dans  une  certaine  quantité  de 
yaisseaux  qui  se  trouvent , en  quelque  ma- 
nière , rongés  par  ce  liquide , devenu  trop 
caustique.  Le  délabrement  des  solides  est 
tel , que  leur  action  devient  incapable  de 
faire  rentrer  les  eaux  épanchées  dans  le 
torrent  de  la  circulation  5 c’est  donc  assez 
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dire  que  cette  maladie. est  absolument  im 
curable  ; la  ponction  est  le  seul  moyen  qui 
soulage  quelquefois  les  malades;  mais  la 
plupart  du  temps  ils  ne  survivent  pas  à cette 
opération. 

Dans  l’hydropisie  , suite  de  la  cachexie 
laiteuse  , au  contraire  (à  moins  qu’elle  ne 
soit  très-ancienne  ) les  fluides , au  lieu  d’être 
dissous  , paroissqnt  plus  épais , plus  tenaces  , 
et  circulent  plus  difficilement  dans  leurs  vais- 
seaux, parce  que  l’humeur  laiteuse  se  trouve 
mêlée  avec  eux.  Il  se  forme  par  conséquent 
une  multitude  d’engorgemens  dans  les  petits 
vaisseaux  qui  empêchent  la  résorbtion  de  la 
sérosité  : de  là  son  épanchement  dans  le  tissu 
cellulaire  des  extrémités  , ou  dans  le  bas- 
ventre  ; aussi  cette  maladie  se  guérit-elle  par- 
faitement par  les  diurétiques,  les  savonneux , 
les  sels  neutres  et  les  substances  aVkalines  , 
lixivielles,  etc.  J’ai  assez  parlé  de  tous  ces 
remèdes  dans  cet  ouvrage  , pour  pouvoir  me 
dispenser  de  rapporter  ici  quelques  formules 
qui  en  soient  composées. 
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CHAPITRE  XIII. 

De  l’hydropisie  de  la  matrice . 

TT outes  les  causes  qui  sont  capables  dé 
gêner  la  circulation  de  la  sérosité,  peuvent 
se  trouver  réunies  dans  la  matrice  , pour  for- 
mer l’hydropisie  de  ce  viscère  ; mais  il  faut 
en  même-temps  supposer  qu’il  y ait  un  obs- 
tacle qui  s’oppose  à leur  écoulement , quand 
elles  se  sont  amassées  dans  sa  cavité.  Un  res- 
serrement très-considérable  de  son  orifice 
suffit  dans  quelques  sujets  pour  opérer  cet 
effet.  C’est  par  cette  raison  qu’on  a vu  quel- 
ques femmes  avoir  l’utérus  très- gonflé  d’eau 
pendant  un  temps  ; et  quand  il  avoit  été  dis- 
tendu jusqu’à  un  certain  point  par  leur  vo- 
lume , l’orifice  dilaté  donnoit  passage  aux 
eaux  ainsi  retenues , et  la  maladie  disparois- 
soit.  J’ai  vu  une  femme  en  Bourgogne  , qui 
avoit  eu  plusieurs  fois  une  hydropisie  de  ma- 
trice , qui  se  dissipoit  ainsi  spontanément  : 
les  observateurs  en  citent  aussi  des  exemples. 

Un  corps  étranger,  comme  des  hydatides, 
peut  fermer  l’orifice  de  l’utérus,  et  retenir 
les  eaux  dans  sa  cavité.  Ætius  en  avoit  fait 
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3a  remarque,  Valériola  a vu  une  femme  qui 
fut  attaquée  deux  fois  de  cette  maladie  * 
Mercatus  et  Guillaume  Fabrice  ont  Fait  la 
même  observation.  Il  résulte  des  recherches 
de  Valériola,  que  la  matrice  distendue  à un 
certain  point  , irritée  par  ce  moyen  , est  en- 
trée en  contraction  , comme  cela  arrive  dans 
l'accouchement  ; en  effet , la  sortie  des  eaux 
avoit  été  précédée  de  grandes  douleurs  chez 
les  femmes  dont  il  cite  l’exemple.  Des  por- 
tionsde  placenta  restées  dans  la  matrice,  for- 
ment quelquefois  des  hydatides nombreuses , 
comme  Ruysch  l’a  voit  observé  sur  des  mala-r 
des  dont  le  bas-ventre  étoit  énormément  dis- 
tendu -,  d’où  étoit  résultée  la  difficulté  de  res- 
pirer , l’enflure  des  extrémités  , le  dégoût  , 
les  anxiétés,  la  pâleur  de  la  face,  etc. 

Quoi  qu’il  en  soit  , cette  maladie  , se  pré- 
sentant ordinairement  sous  les  apparences 
de  la  grossesse  , devient  très  fâcheuse  pour 
les  personnes  qui  ne  doivent  pas  être  soup- 
çonnées d’avoir  eu  des  fréquentations  avec 
celles  d’un  autre  sexe.  Les  signes  par  les- 
quels on  pai  vient  à la  connoître  , ont  été  dé- 
crits par  Hyppocrate.  «S’il  y a hydropisie 
35  de  matrice  , les  règles  deviennent  moins 
3>  abondantes , et  le  sang  qui  coule  est  de 
mauvaise  qualité  9 elles  cessent  de  couler 
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avant  l’expiration  de  leur  temps  ordi- 
*>  naire  ; le  bas-ventre  s’élève  ; si  les  mam- 
33  melles  étoient  fermes,  elles  deviennent 
33  flasques,  et  le  lait  qui  en  découle  est  vicié. 
3>  Les  femmes  croient  avoir  conçu.  C’est 
33  ainsi  qu’on  reconnoît  l’hydropisie  de  la 
33  matrice  : l’oriflce  de  ce  viscère  fournit 
33  aussi  des  signes  qui  annoncent  l’existence 
33  de  cette  maladie  ; il  est  humide  au  tou- 
33  cher.  Les  femmes  éprouvent  des  frissons 
33  et  de  la  fièvre  ; îe  temps  amène  avec  lui 
33  des  douleurs  plus  vives  dans  la  région  hy- 
33  pogastrique,  les  lombes,  les  parties  laté- 
33  raies  voisines  et  les  aines.  :>> 

Ce  qui  rend  le  diagnostic  équivoque  dans 
les  commencemens  de  la  maladie  , c’est  que 
la  plupart  des  f&mmes  n’éprouvent  aucune 
incommodité.  Le  volume  du  ventre  qui  s’aug- 
mente, ne  donne  qu’un  soupçon  de  grossesse 
à celles  qui  sont  mariées;  mais  souvent  cette 
conjecture  est  embarrassante  pour  celles  qui 
sont  exposées  à des  accidens  réguliers  dans 
leur  grossesse  ; dans  ce  cas  , le  diagnostic 
devient  plus  embarrassant.  « Car  les  femmes 
>3  ressentent  un  poids  comme  si  elles  avoient 
53  conçu.  Elles  croient  s’apercevoir  des  moii- 
3>  vemens  de  l’enfant  : ce  ne  sont  toutefois 
>3  que  les  secousses  de  l’eau  qui  est  agitée  ; 
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>>  Chez  quelques-unes,  la  sérosité  amassée 
» flotte  et  se  meut  dans  la  matrice  comme 
35  dans  une  outre  ; la  partie  située  sous  Pom- 
3>  bilic  est  douloureuse  au  toucher  • le  tour 
33  des  clavicules  , la  poitrine  , le  visage  et 
33  les  yeux  se  creusent  et  deviennent  plus 
33  maigres  ; les  maminelons  s’élèvent.  33  Les 
modernes , au  contraire  , prétendent  que 
les  mammelles  s^ffaissent , ainsi  qu’Hyppo- 
Crate  le  remarque  ailleurs. 

Quoi  qu’il  en  soit , l’utérus  , qui  se  gonfle 
et  s’étend  , est  toujours  rempli  parfaitement 
par  l’eau  qui  s’y  àmasse  , ce  qui  empêche 
qu’on  ne  reconnoisse  aisément  la  fluctuation; 
les  vents  qui  parcourent  les  intestins,  simu- 
lent les  mouveinens  du  fœtus.  La  tympanite 
de  la  matrice  , à laquelle  un  peu  de  sang 
extravasé  dans  sa  cavité  peut  donner  nais- 
sance , quand  sa  putréfaction  laisse  dégager 
Pair  qui  lui  étoit  uni  , augmente  encore  la 
difficulté  du  diagnostic.  Si  cette  maladie  ar- 
rivoit  toujours  dans  le  temps  qui  succède  à 
l’accouchement , on  n’auroit  pas  de  doute 
sur  sa  cause  , parce  que  , dans  ce  temps,  elle 
se  conçoit  plus  aisément,  et  que  ses  progrès 
rapides  ne  laissent  point  d’incertitude  sur 
son  existence.  Je  dis  que  les  progrès  sont 
rapides,  en  raison  de  la  quantité  de  liquides' 
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qui  s’épanchent  dans  l'utérus  , et  y étant 
retenus  , fournissent , par  la  putréfaction  , 
un  volume  d’air,  trop  considérable  pour  si- 
muler les-  coinmçncemens  de  la  grossesse. 

Une  autre  difficulté  se  présente  encore  ; 
G’est  qu’une  femme  peut  avoir  conçu  , par 
conséquent  porter  un  enfant  , et  avoir  une 
hydropisie  de  matrice  en  même  temps.  Quel 
sera  alors  le  diagnostic  ? La  ténuité  du  col 
de  la  matrice  , donnée  par  Hyppocrate 
comme  un  signe  de  l’hydropisie  , n’est  que 
le  développement  de  cette  partie,  qui  a éga- 
lement lieu  dans  la  grossesse  ; son  humi- 
dité plus  marquée  , est  équivoque  dans  les 
femmes  qui  sont  toujours  abreuvées  de  fleurs 
blanches  , ou  qui  seroient  en  même  temps 
hydropiques  et  enceintes.  L’amaigrissement 
des  parties  supérieures  du  tronc,  est  fréquent 
chez  celles  qui  ont  conçu.  Les  douleurs  des 
différens  points  de  la  région  hypogastrique  , 
se  trouvent  aussi  réunies  avec  la  grossesse* 
Les  mouvemens  de  l’enfant  peuvent  être  si- 
mulés par  des  causes  étrangères  , à moins 
que  la  grossesse  ne  soit  très  - avancée  , et 
que  les  femmes  n’aient  déjà  été  mères  , 
parce  qu’elles  les  distinguent  mieux  ; d’ail- 
leurs les  enfans  sont  ordinairement  plus 
foibles  dans  cette  circonstance  , et  les  inou- 
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vemens  sont  plus  difficiles  à reconnoître. 

C’est  donc  avec  raison  que  Swieten  as- 
sure que  les  personnes  les  plus  habiles 
pourront  se  tromper  dans  le  diagnostic.  Ce- 
pendant' un  ensemble  de  circonstances  peut 
quelquefois  donner  des  certitudes  sur  le 
caractère  de  la  maladie  , chez  ; les  femmes 
Vèüyes,  lés  filles  âgées  et  les  religieuses  $ 
mais  il  rte  faudroit  pas  prononcer  légèrement, 
car  trop  d’exémples  ont  appris  aux  rnédécitts 
à se  défie»  de  l’assurance  que  ces  personnes 
donnent  de  leur  sagesse.  Une  réunion  de 
symptômes  qui,  chacun  en  particulier  , ne 
permettènt  pas  de  porter  une  décision , laisse 
quelquefois  entrevoir  la  vérité  5 mais,  il 
faut  en  convenir  , on  sera  souvent  réduit 
à des  doutes.  J?ai  vu  , à Langres  , une 
pauvre  femme  veuve  qui  a été  attaquée 
plusieurs  fois  de  cetté  maladie.  Quand  la 
matricé  avoit  été  distendue  à un  certain 
Voluine  ,les  eaux  s’écoufoient  d’elles-mêmes, 
et  cet  accident  lui  arrivoit  si  souvent , que 
presque  tous  les  habitans  de  cette  ville  , où 
l’on  se  connoît  aisément  , en  étoient  ins- 
truits. Cetfce  malheureuse  femme  passa  quel- 
ques mois  dans  la  plus  profonde  douleur , 
parce  que  la  première  fois  qu’elle  fut  hy- 
dropique , on  la  soupçonna  d’être  grosse  , 
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en  apercevant  son  état.  Les  directeurs  de 
la  manufacture  de  l'Hôpital  refusèrent  en 
conséquence  de  recevoir  son  fils  parmi 
les  pauvres  , auxquels  cet  établissement  est 
destiné  pour  leur  apprendre  un  métier.  Il 
fallut  attendre  que  sa  position  fut  cons- 
tatée , parce  que  , en  formant  cette  insti- 
tution pieuse,  on  a eu  le  bon  esprit  d’en 
faire  un  asile  d’honnêtes  gens  , plutôt  qu’une 
retraite  de  paresseux  ; on  exige  , de  la  part 
des  païens  qui  présentent  leurs  enfans  , de 
bonnes  mœurs  et  des  preuves  qui  constatent 
l’impossibilité  de  les  élever. 

Si  la  tympanite  de  la  matrice  n’étoitpas 
souvent , et  sur  tout  dans  un  âge  avancé , 
compliquée  .avec  l’hydropisie  proprement 
dite , on  la  distingueroit  toujours  de  cette 
dernière  par  une  sécheresse  sensible  du  col 
de  l’orifice  de  ce  viscère  , par  la  dureté  de 
son  volume  , et  le  son  obscur  qu’il  rendroît 
en  le  frappant.  Une  grossesse  simple  n’est 
pas  difficile  à connoître , quand  elle  est  ac- 
compagnée de  tous  les  signes  que  chaque 
temps  amène  avec  lui  ; mais  sa  complication 
avec  i’hydropisie  , jette  un  nouveau  voile 
sur  le  diagnostic  de  cette  dernière.  Il  en  est 
de  même  de  l’existence  d’une  môle  compli- 
quée avec  lrydropisie. 
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Ou  l’eau  concentrée  dans  l’utérus  n’a  acquit 
aucun  vice  , ou  elle  est  dégénérée  et  mêlée 
avec  des  fluides  puriformes  , acrimonieux  , 
etc.  Dans  le  premier  cas  , elle  ne  cause 
point  par  elle-même  d’accidens.  L’orifice  de 
la  matrice  peut  être  fermé  , comme  cela  est 
arrivé  après  la  suppuration  de  cette  partie  , 
ou  , comme  on  l’observe  quelquefois  dans 
les  jeunes  filles  , chez  lesquelles  il  a été 
trouvé  bouché  par  une  membrane  particu- 
lière. Dans  ce  cas  , les  eaux  ne  s’écouleront 
pas  , et  le  volume  qu’elles  formeront  de- 
viendra énorme , gênera  toutes  les  fonctions , 
et  donnera  lieu  aune  léucophlegmatie.  Si  le 
liquide  est  dégénéré , il  corrodera  les  parois 
de  la  matrice  , les  endurcira.  Vesal  avoitfait 
cette  remarque  sur  le  cadavre  d’une  femme 
dont  l’utérus  donna  , àl’ouverture  , plus  de 
180  livres  d’eau.  Cette  désorganisation  de  la 
matrice , formera  donc  encore  une  autre  ma- 
ladie plus  dangereuse  que  la  première.  Il 
est  possible  que  celle-ci  ne  soit  qu’une  suite 
de  l’endurcissement  de  la  matrice  ; ce  qui 
nous  apprend  que  dans  l’une  et  l’autre  , on 
ne  peut  pas  espérer  de  guérison. 

Sennert  conseille  défaire  vomir  les  femmes 
qui  ont  une  hydropisie  de  matrice  , soit  que 
l’eau  soit  épanchée  dans  sa  cavité,  soit  qu’elle 
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soit  contenue  dans  des  hydatides.  Cet  avis 
est  dangereux  , parce  que  si  l’orifice  de  ta 
matrice  étoit  fermé,  comme  cela  arrive  quel- 
quefois , le  viscère  pourroit  être  rompu  dans 
les  efforts  du  vomissement.  Si  son  étendue 
a beaucoup  aminci  ses  parois  , s’il  y a des 
hydatides  , celle  qui  se  trouve  placée  à l’oü- 
verture  , peut  être  de  nature  à résister  à 
Faction  du  vomissement  ; il  suffit , pour  cet 
effet,  que  ses  parois  soient  épaissies , ce  qui 
arrive  assez  fréquemment. 

Les  purgatifs , les  apéritifs  , comme  tous 
les  remèdes  internes,  ne  produisent  pres- 
qu’aucun  effet  dans  Phydropîsie  de  l’utérus  j 
on  ne  peut  suivre,  dans  sa  curation,  la 
même  marche  que  dans  l’ascite  ordinaire. 
Yesal  prescrit  la  ponction  , parce  qu’il  pense 
que  l’ouverture  faite  par  le  trois  quarts , ne 
peut  pas  permettre  d’épanchement  dans  Je 
bas  ventre  , au  moyen  de  la  canule  qui  reste 
dans  la  plaie.  Ce  moyen  , comme  on  peut  le 
juger,  n’est  que  palliatif,  sur-tout  dans  les 
femmes  âgées,  chez  lesquelles  les  causes  de 
l’hydropisie  subsistant,  ia  maladie  reparoîtra 
peu  de  temps  après  celte  opération.  Cepen- 
dant, si  le  volume  du  bas- ventre  est  très-co  nsi  lé- 
rabie,  s’il  n’y  a pas  d’autre  moyen  de  soûl  ger 
la  malade,  on  ne  peut  pas  différer  la  ponction. 
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Soit  que  l’orifice  de  la  matrice  soit  ré- 
tréci par  une  obstruction,  soit  que  des  corps 
étrangers  soient  appliqués  à son  ouverture , 
l’opération  proposée  par  Vesal  devient  inu- 
tile. Si,  dans  le  premier  cas,  les  accidens 
laissent  encore  au  médecin  le  temps  néces- 
saire pour  diminuer  l’engorgement  par  les 
fumigations  constamment  répétées,  aidées 
d’injections  fondantes,  telles  que  celles  que 
j’ai  indiquées  précédemment , on  ouvrira  la 
voie  naturelle  aux  eaux  contenues  dans  la 
cavité  de  ce  viscère,  et  on  sera  plus  assuré 
de  la  guérison.  Si  ces  remèdes  n’opéroient 
pas  assez  promptement,  on  pourroit  se  servir 
de  dilatatoire  , dès  que  l’orifice  permettroit 
qu’on  l’introduisît  ; par  ce  moyen,  on  le 
forceroit  à se  prêter  plus  aisément,  quand 
il  auroit  été  ramolli  par  les  fumigations; 
on  inséreroit  ensuite  un  morceau  d’agaric, 
légèrement  enduit  de  pommade  ; il  se  gon- 
fleroit  dans  l’ouverture,  et  on  viendroit  à 
bout  de  la  dilater  avec  le  col  de  la  matrice, 
qui  seroit  forcé  à se  prêter  à son  tour. 

Si,  la  matrice  étant  dilatée,  les  eaux  ne 
s’écoulent  pas,  c’est  peut-être  parce  que 
son  ouverture  est  bouchée  par  des  hyda- 
tides  ; on  percera  aisément  les  membranes 
pour  faire  écouler  l’eau  qu’elles  contiennent. 


A LÀ  CESSATION  DES  RÈGLES. 

La  qualité  des  eaux  renfermées  dans  ee 
viscère  indiquera  l’inutilité  ou  la  nécessité 
de  faire  des  injections  légèrement  détersives 
pour  débarrasser  complètement  la  sérosité, 
soit  épaisse,  soit  acrimonieuse,  ou  sangui- 
lente  , ou  puriforme.  Si  les  parois  du  vis- 
cère sont  affectées  d’engorgement,  on  se 
conduira  pour  leur  curation , comme  je  l’ai 
dit  en  parlant  des  obstructions. 

Que  recueillir  de  ce  long  chapitre  ? Des 
doutes  sur  l’existence  de  la  maladie , des 
doutes  sur  son  pronostic , et  des  incertitudes 
dans  les  moyens  de  curation  proposés.  Ce- 
pendant, les  livres  sont  pleins  de  remèdes, 
qui  donnent,  au  premier  aspect,  les  espé- 
rances les  plus  flatteuses;  mais,  quand  on 
a bien  réfléchi , l’illusion  cesse  : quand  on  a 
vu  les  malades , on  perd  l’espérance  de  les 
guérir  ; et  il  ne  résulte  de  tant  de  recher- 
ches et  de  tant  de  travaux  , que  la  cruelle 
certitude  d’apprendre  qu’on  ne  peut  que 
rarement  contribuer  à leur  soulagement. 

On  pourroit  ranger  dans  la  classe  des 
hydropisies  enkistées  de  l’utérus,  la  for- 
mation des  hydatides  dans  ce  viscère.  J’en 
joindrai  ici  un  exemple. 

cc  Une  femme  , âgée  de  vingt- quatre  ans, 
>3  qui , la  seconde  année  de  son  mariage, 
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33  avoit  eu  un  enfant  très-sain,  éprouva, 
39  Tannée  suivante,  une  suppression  accom- 
33  pagnée  d’une  tumeur  du  ventre , d’un 
» gonflement  des  mammelles,  et  d’autres 
33  symptômes  analogues,  qui  lui  firent  croire 
33  qu’elle  étoit  grosse.  Cependant,  elle  en 
33  douta,  au  bout  de  deux  mois,  à cause 
» d’une  perte  qui  lui  survint,  et  qui  revint 
33  opiniâtrement  tous  les  trois,  quatre  ou 
33  six  jours , sans  qu’aucun  remède  pût 
33  l’arrêter.  Mais,  comme  son  ventre  con- 
33  tinua  de  grossir  toujours  de  plus  en  plus, 
33  elle  se  persuada  que  c’étoit  un  signe  in- 
33  faillible  de  grossesse,  et  persista  à se  croire 
33  grosse.  Elle  avoit  en  même-temps  une 
33  soif  insupportable , qu’elle  calmoit  en 
33  buvant  de  l’eau  , parce  qu’elle  ne  pouvoit 
33  boire  de  la  bière  sans  la  vomir.  Dix-huit 
33  semaines  s’étant  écoulées , elle  ressentit 
33  de  cruelles  douleurs  comme  pour  aceou- 
33  cher  , et  bientôt  elle  rendit  par  la  ma- 
33  trice,  à quatre  reprises  , un  grand  nombre 
33  de  vésicules  membraneuses  ou  d’hyda- 
33  tides  remplies  d’une  lymphe  diaphane , 
3>  attachées  les  unes  aux  autres  par  le 
33  moyen  de  quelques  fibres  , comme  sont 
» les  œufs  de  grenouilles  , et  de  différente 
grosseur.  Les  plus  grosses  étoient  comme 
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*>  des  avelines , et  les  plus  petites  comme 
^ des  grains  de  poivre.  On  voyoit  sur  ces 
» vésicules,  quelques  petits  vaisseaux  san- 
» guins,  très-déliés,  qui  n’avoient  point 
de  tronc  principal,  et  de  distance  en  dis- 
» tance,  de  petits  grains  glanduleux.  Après 
» la  sortie  de  ces  hydatides,  qui  fut  suivie 
yj  d’une  quantité  considérable  de  sang,  sans 
:»  aucune  apparence  d'arrière- faix  t la  ma- 
lade  tomba  dans  un  abattement  extrême; 
33  mais , par  le  secours  des  médicamens  et 
y>  d’une  diète  convenable , elle  revint  en 
» santé.  >3  ( Observation  par  Jean-Maurice 
Hoffmann . ) 

Corneille  Stalpart,  cent.  I,  obs.  70, 
p.  3oi  , cite  un  exemple  d’une  pareille  pro- 
duction. Christ,  de  Vega,  liv.  III,  sect.  10, 
chap.  i3  , fait  mention  d’une  femme  qui, 
au  troisième  mois  de  sa  grossesse,  rendit  plus 
de  soixante-dix  hydatides  , grosses  comme 
des  châtaignes.  Valériola,  liv.  I , obs.  10, 
rapporte  qu’une  femme  rendit  une  masse 
membraneuse , composée  de  vésicules  sem- 
blables à des  œufs  de  poissons,  pleine  d’une 
liqueur  jaunâtre , et  de  mauvaise  odeur. 
Mercatus  , liv.  III , chap  8 , dit  avoir  vu 
plusieurs  fois  des  femmes  rejeter  un  corps 
membraneux  , formé  par  des  vésicules 
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aqueuses  , transparentes  , remplies , quel- 
quefois , d’une  sanie  fétide  et  délayée.  On 
lit  dans  Nicolas  Tulpius,  liv.  III,  chap.  32, 
qu’une  femme,  après  des  règles  immodérées, 
rendit  une  masse  pesante , renfermant  un 
grand  nombre  de  vésicules , dont  les  unes 
étoient  pleines  d’une  eau  de  couleur  de 
safran,  les  autres  d’air.  On  trouve  des  faits 
semblables  dans  les  ouvrages  de  Picart  , 
Zodiac,  méd.  ; Gall.  , an.  III,  fol.  75$  Jean 
de  Murait,  éphémérides  des  curieux  de  la 
nature,  an.  II  , déc.  2 , obs*  9 5 ; Daniel 
Leclerc  ; Jacques  Manget , etc. 

Je  ne  dirai  rien  dans  ce  chapitre , de  la 
formation  des  hydatides  de  l’utérus  ; leur 
origine  est  commune  avec  celle  des  hydatides 
de  la  capacité  de  l’abdomen  , du  péritoine  et 
des  trompes  : j’en  parlerai  en  traitant  de 
l’hydropisie  du  péritoine. 
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CHAPITRE  XI  Y. 

Des  affections  de  la  poitrine  et  de  la  tête  , 
effet  immédiat  de  la  cessation  des  règles. 

Le  trouble  de  la  circulation  ne  porte  pas 
seulement  ses  effets  dans  le  temps  critique 
sur  les  viscères  du  bas-ventre  : les  fluides 
refluent  quelquefois  à la  poitrine  ou  au  cer- 
veau. Dans  le  premier  cas  , ils  occasionnent 
un  engouement  inflammatoire  ou  d’une 
autre  nature  dans  les  poumons.  J’ai  déjà 
donné  un  exemple  de  la  première  espèce  dans 
un  des  chapitres  précédens.  Chez  les  femmes 
dont  le  sang  est  abondant  en  sérosité  , il  se 
forme  des  congestions  catarrhales  ; d’où  les 
toux  opiniâtres  , l’expectoration  fréquente 
d’une  humeur  visqueuse  , et  quelquefois 
l’hydropisie  de  poitrine.  Si  les  choses  ne 
sont  pas  toujours  portées  à ce  point  d’inten- 
sité , la  gêne  des  poumons  et  du  cœur  même , 
accablés  par  l’abondance  des  fluides  , donne 
naissance  aux  palpitations  , aux  suffoca- 
tions , aux  foiblesses , sans  cause  manifeste 
dans  leurs  récidives  , à la  difficulté  de  res- 
pirer qui  dégénère  en  asthme  humide,  etc. 
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L’irritation  de  la  matrice , accompagnée 
de  celle  des  viscères  de  la  poitrine  , occa- 
sionne aussi  rhystéricisme , dont  les  accès 
sont  d’autant  plus  véhémens  que  l’engoue- 
ment gérçéral  est  plus  considérable  , le  tem- 
pérament plus  décidément  sanguin  , et  la 
constitution  plus  manifestement  irritable. 

On  reeonrioît  la  cause  de  ces  différentes 
affections,  par  l’époque  où  elles  se  sont  ma- 
nifestées. Elle  coïncide  avec  l’irrégularité , 
la  diminution  ou  la  cessation  absolue  des 
menstrues.  On  remarque  aussi  qu’elles  ac- 
quièrent plus  de  gravité  à proportion  de 
leur  durée  , la  plénitude  se  manifestant  par 
ses  signes. 

Quoiqu’il  semble  au  premier  aperçu  que 
ces  maladies  , qui  ont  pour  origine  un  en- 
gouement sanguin  des  poumons  , doivent  se 
terminer  par  l’inflammation  de  ces  viscères  , 
cependant  , avec  le  temps  , les  signes  de 
l’état  plilogistique  disparoissent  , et  sont 
remplaces  par  les  accidens  qui  annoncent 
les  congestions  séreuses.  La  raison  en  est 
que  la  circulation  est  ralentie  par  la  plé- 
thore , parla  diminution  de  l’irritabilité,  et 
par  la  perte  de  la  chaleur  vitale  que  ces  deux 
premiers  vices  amènent  avec  l’âge  ; d où  il 
résulte  que  le  sang  , au  lieu  d’acquérir  de 
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plus  en  plus  l’épaississement  inflammatoire  , 
devient  plus  séreux , et  que  la  disposition 
phlogistique  est  remplacée  par  la  catarrhale. 
Avec  le  temps  celle-ci  est  dominante. 

Quand  les  poumons  ont  été  trop  engorgés 
par  le  sang  , la  toux  les  fatigue  , et  à la 
longue  il  se  forme  des  ulcérations  dans  les 
bronches.  Les  catarrhes  qui  renaissent  dans 
les  saisons  froides  et  humides  entretiennent 
la  gêne  des  poumons  ; les  crachats  portent 
les  signes  de  purulence.  La  chaleur  dissipe 
ensuite  cette  disposition  à la  phthisie  pul- 
monaire , ou  la  fait  aussi  disparoître  avec 
les  médicamens  arrti-phthisiques  ; mais  il  est 
rare  qu’on  guérisse  radicalement  les  viscères 
affectés.  Les  catarrhes,  toujours  renaissans, 
se  terminent  enfin  par  des  crachats  décidé- 
ment purulens , et  les  femmes  meurent , quel- 
ques années  après,  de  phthisie  pulmonaire 
catarrhale. 

L’ouverture  des  cadavres  m’a  donné  des 
preuves  très-multipliées  de  cette  cause  de 
mort  dans  les  hôpitaux  de  Paris  , confiés  à 
mes  soins.  A la  vérité  , la  manière  dont  les 
vieilles  femmes  étoient  entassées  à la  Salpé- 
trière , concourroit  avec  beaucoup  d’autres 
agens  à les  faire  périr  de  la  manière  que  je 
viens  d’exposer  $ mais  il  n’en  est  pas  moins 
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certain  que  les  mêmes  affections  se  rencon- 
trent aussi  dans  le  monde  , et  qu’elles  sont 
fréquentes  chez  les  sujets  qui  passent  leurs 
jours  dans  des  lieux  humides  ou  mal-sains. 

Si , dans  les  premiers  temps , la  conges- 
tion des  poumons  est  inflammatoire  ou  avec 
propension  à l’inflammation  , il  est  indis- 
pensable de  pratiquer  quelques  saignées  du 
bras,  mais  avec  ménagement  5 car,  comme 
l’état  phlogistique  se  convertit  en  affection 
séreuse , les  trop  grandes  évacuations  san- 
guines donneraient  naissance  à 1 hydropisie 
de  poitrine , ou  à des  maladies  du  même 
caractère.  On  combat  ces  dernières  par  les 
incisifs  dont  on  soutient  l’action  par  des  pur- 
gatifs doux,  répétés  de  temps  à autre  , pour 
dégorger  les  poumons  et  évacuer  les  séro- 
sités qui  les  abreuvent.  Les  catarrhes  , pro- 
prement dits  , ont  une  curation  particulière 
qui  ne  doit  pas  trouver  place  ici  , parce  que 
cette  maladie  n’attaque  pas  exclusivement 
les  femmes  âgées  , puisque  les  hommes  y sont 
également  sujets.  La  curation  de  la  phthisie 
pulmonaire  catarrhale  n’entre  pas  non  plus 
dans  le  plan  de  cette  partie  de  mon  ouvrage. 

Quand  le  sang  se  porte  à la  tête  , il  déter- 
mine des  maladies  comateuses  , des  com- 
pressions à l’origine  des  nerfs  $ d’où  l’apo- 
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plexie  et  la  paralysie  dont  les  femmes  qui 
ont  cessé  de  Tôir  Soiit  si  fréquemment  atta- 
quées. J’ai  rapporté  ailleurs  quelques  exem- 
ples de  folie.,  occasionnée  par  lam  êrrie  cause: 
j'ai  aussi  vu  plusieurs  femmes  maniaques 
dans  les  mêmes  circonstances.  J’èn  ai  vu 
qui  , aprè3  une  guérison  qui  paroissoit  en- 
tière , retomboient  après  un,  deux  ou  trois 
ans  dans  le  même  état.  J’ai  toujours  ob- 
servé que  les  personnes  d’un  tempérament 
sanguin  y étoient  plus  sujettes  que  les  autres; 

Les  ophtalmies  rebelles  , les  douleurs  d’o- 
teillès  , les  fluxions  sur  les  dents,  les  ca- 
tarrhes de  la  base  du  cerveau  , les  douleurs 
du  cuir  chevelu , sont  autant  d’affections 
qui  attaquent  les  femmes  après  la  cessation 
des  règles.  Elles  ont  toutes  la  même  cause, 
la  pléthore  pituiteuse. 

La  curation  se  dirige  par  les  mêmes  prin- 
cipes , que  celle  des  maladies  des  viscères 
de  la  poitrine.  Ainsi,  dans  les  temps  qui 
suivent  immédiatement  la  cessation  des  rè- 
gles dans  les  tempéramens  sanguins , on  ne 
peut  se  dispenser  de  faire  des  saignées  \ car 
il  n’est  pas  possible  de  méconnoître  que  le 
cerveau  est  surchargé  par  le  sang.  Tous 
les  signes  précurseurs  de  l’apoplexie  san- 
guine ou  des  autres  affections  comateuses 
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qui  annoncent  cet  état,  sont  si  manifestes  i 
qu’on  ne  peut  manquer  de  les  apercevoir. 

Dans  les  temps  postérieurs  la  constitution 
cliange , et  la  sérosité  domine.  Le  traitement 
se  fait  alors  par  les  évacuations  alvines  , qui 
débarrassent  la  tête,  en  épuisant  l’abondance 
des  eaux  qui  l’accablent. 

On  ne  doit  s’attendre  qu’à  trouver  ici 
des  vues  générales  de  curation  , parce  que 
les  affections  dont  on  parle  sont  communes 
aux  deux  sexes.  Quoiqu’elles  dépendent , à 
beaucoup  d’égards,  cliez  les  femmes  âgées, 
de  la  révolution  qui  a lieu  à la  cessation 
des  règles,  cependant  les  autres  phénomènes 
de  la  vieillesse  contribuant  aussi  à leur 
donner  naissance  , elles  ne  doivent  être 
présentées  sous  le  premier  point  de  vue,  que 
d’une  manière  sommaire  dans  ce  travail. 


CHAPITRE 
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CHAPITRE  XV. 

De  V obstruction  de  la  matrice  en  général.  ' 

X l paroissoit  convenable  de  traiter  de  l’in- 
duration et  du  squirre  de  l’utérus,  après 
avoir  fait  l’histoire  de  son  inflammation  et 
celle  des  maladies  qui  en  sont  la  suite  ; mais 
ce  qui  concerne  l’obstruction  de  ce  viscère 
auroitété,  en  quelque  sorte,  isolé  et  sans 
liaison  avec  les  autres  affections  qui  l’atta- 
quent : par  conséquent , sa  théorie  auroit 
perdu  toute  l’évidence  et  toute  la  force  qu’elle 
doit  recevoir  de  l’éthiologie  des  maladies  les 
plus  ordinaires  de  ce  viscère.  Comme  l’obs- 
truction d’ailleurs  dégénère  aussi  en  squirre, 
c’est  encore  une  raison  pour  lui  donner  place 
ici  avant  que  de  parler  des  tanneurs  squir- 
reuses. 

Je  considérerai  cette  affection  sous  deux 
points  de  vue  : iQ.  chez  les  femmes  qui  n’ont 
point  eu  d’enfans  : 20.  chez  celles  dont  l’hu- 
meur laiteuse  a été  la  matière  de  l’engorge- 
ment. Quoiqu’au  premier  aspect  , l’obstruc- 
tion de  la  matrice  ne  paroisse  pas  différer 
dans  le  premier  cas  , de  celle  des  autres  vis» 
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cères  , dans  l’un  et  l’autre  sexes , cependant 
on  ne  peut  pas  douter  que  les  dérangemens 
qui  arrivent  dans  l’écoulement  des  mens- 
trues , ne  soient  souvent  la  cause  de  la  ma- 
ladie dont  on  parle. 

Si  le  plan  que  j’ai  suivi  dans  la  distri- 
bution des  matières  qui  entrent  dans  la 
composition  de  cet  ouvrage  , présente  un 
avantage,  en  réunissant  le  tableau  des  affec- 
tions qui  attaquent  les  femmes  dans  les 
différens  états  de  la  vie , il  a aussi , comme 
on  l’a  vu  précédemment  , l’inconvénient 
d’isoler  quelques-unes  d’elles  de  celles  dont 
elles  sont,  en  quelque  manière,  une  suite 
presque  naturelle.  Ainsi,  l’histoire  de  l’obs- 
truction de  la  matrice  auroit  dû  succéder 
immédiatement  à celle  de  son  inflammation 
laiteuse;  et,  pour  plus  grande  clarté,  être 
rapprochée  de  celle  qui  tire  son  origine  du 
dérangement  des  menstrues.  J’aurois  donc 
dû,  en  suivant  le  même  principe  , insérer 
cette  dernière  dans  la  série  des  affections 
des  filles. Mais, premièrement,  j’aurôis  rendu 
la  lécture  de  ces  objets  plus  difficile  par 
l’isolement  des  diverses  affections  dont  je 
parle;  secondement,  l’obstruction  qui  recon- 
noxt  pour  cause  le  dérangement  des  mens- 
trues, n’a  pas  moins  lieu  dans  le  temps 
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qu’on  nomme  critique , que  dans  la  jeunesse. 
Sous  ce  rapport  son  examen  ne  sera  point 
déplacé  ici.  Puisqu’enfin  il  n’existe  point 
de  inode  de  distribution  qui  s’adapte  avec 
justesse  à la  marche  de  la  nature,,  il  me 
suffit  d’avoir  fait  choix  de  celui  qui  réunit 
des  avantages  plus  évidens.  En  consultant 
mes  amis , ils  m’ont  décidé  à conserver  le 
plan  auquel  je  me  suis  assujetti. 


CHAPITRE  XVI. 

De  V obstruction  de  la  'matrice y causée  par; 
les  dérangemens  des  menstrues . 

Quand,  par  une  cause  quelconque,  lé 
sang  des  menstrues  est  retardé,  interrompu-, 
ou  arrêté  dans  son  cours  , il  occasionne  une 
plénitude  et  mi  engorgement  durable  dânè 
la  substance  de  l’utérus.  En  effet  , il  suffit 
qu’une  portion  du  sang'  menstruel  n’ait  pas 
été  évacuée,  pour  que  les  vaisseaux  de  l’uté- 
rus restent  plus  remplis  que  dans  l’étât  na- 
turel. Cette  pléthore  locale  est-un  obstacle  à 
la  facilité  de  Técoulement  qui  aura  lieu  à 
l’époque  suivante.  Si  Tdhstaéle  arrête  com- 
plètement le  cours  des  règles , l'engorgement 
s’augmente  cle  la  nouvelle  quantité , ou  d’uiiè 
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grande  portion  du  fluide  qui  devoit  s’écouler 
par  la  matrice. 

Pour  mieux  faire  connoître  le  véritable 
étàt  de  l’utérus  à l’approche  des  menstrues, 
il  me  paroît  utile  d’apprendre  à ceux  qui 
n’ont  pas  une  connoissance  exacte  des  loix 
qui  régissent  l’économie  animale  , que  ce 
viscère  s’abaisse  au  moment  où  les  mens- 
trues sont  prêtes  à couler.  Ce  phénomène  , 
comme  on  le  conçoit  d’avance , doit  son  ori- 
gine à la  pesanteur  propre  de  la  matrice  , 
augmentée  par  le  sang  qui  la  surcharge  à 
cette  époque.  Par  cela  même , il  y a donc  un 
engorgement  momentané  dans  sa  substance. 
Or  , s’il  continue  à subsister , et  qu’il  s’ac- 
croisse encore  faute  d’écoulement  suffisant 
des  menstrues  aux  périodes  suivantes,  l’abais- 
sement du  viscère  doit  devenir  et  devient  en 
effet  plus  sensible.  La  même  remarque  est 
applicable  aux  premiers  temps  de  la  gesta- 
tion : ce  qu’explique  l’identité  de  l’abaisse- 
ment dans  l’obstruction  et  par  les  raisons 
qu’on  a données. 

Quelques  phénomènes  de  ces  différens 
états  sont  dus  également  aux  mêmes  causes; 
tels  sont  les  tiraillemens  de  la  région  lom- 
baire , des  Cuisses , les  douleurs  des  aînés  et 
de  la  région  du  pubis  , etc. 
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Maintenant  , considérons  les  cliangemens 
qui  arrivent  dans  le  sang  privé  du  mouve- 
ment nécessaire  pour  entretenir  sa  fluidité. 
On  sait  que  par  la  stase  il  acquiert  de  l’épais- 
sissement \ d’où  il  résulte  que  des  canaux 
d’un  diamètre  donné  , qui , dans  son  état  de 
liquidité  naturelle,  lui  auroient  livré  pas- 
sage , le  retiennent  sans  mouvement  dans 
leur  capacité*  Le  liquide  toujours  poussé 
vers  le  viscère  , qui  ne  lui  donne  plus  issue , 
s’accumulera  dans  sa  substance , et  se  con- 
densera par  le  temps  ; d’où  son  engorgement 
ou  son  obstruction. 

Cette  maladie  , occasionnée  par  les  déran- 
gemens  dont  on  a lu  le  précis  , est  beaucoup 
plus  fréquente  qu’on  ne  le  pense  communé- 
ment. Il  n’est  pas  rare  de  voir  des  jeunes 
filles  avoir  la  matrice  obstruée  > sans  qu’on 
puisse  en  accuser  d’autres  causes.  J’en  ài 
donné  plusieurs  exemples  dans  le  cours  de 
cet  ouvrage.  Les  praticiens  rapportent  trop 
cette  affection  aux  coagulations  laiteuses  ; 
en  sorte  que  la  plupart  nieroient  l’existence 
des  obstructions  dont  je  parle  , si  on  les  con- 
sultoit  à ce  sujet.  Cependant  ils  conviennent 
qu’elles  sont  fréquentes  chez  les  filles  âgées. 
Sorte  d’inconséquence  qui  tire  sa  source  d’un 
défaut  d’instruction  suffisante. 
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J'ai  remarqué  que  les  filles  très-billieuses , 
celles  qui  ont  le  sang  âcre  et  épais,  étoient 
plus  particulièrement  sujettes  aux  obstruc- 
tions de  l’utérus.  Aussi  les  cancers  sont-ils 
plus  communs  chez  les  femmes  de  ce  tempé- 
rament. L’épaississement  , comme  on  l’a 
prouvé  plus  haut , en  retardant  la  marche  des 
fluides  , facilite  les  engorgemens.  Si  à ce 
premier  vice  se  joint  encore  fâcreté  du 
même  liquide,  les  vaisseaux  irrités  sont  dans 
un  état  habituel  de  contraction  ; nouvelle 
cause  d’obstruction  , puisque  leur  diamètre 
est  rétréci  par  l’irritation.  Or , comme  la  sen- 
sibilité et  l’irritabilité  de  l’utérus  sont  très- 
grandes  , relativement  à beaucoup  d’autres 
organes  , on  conçoit  comment  ces  deux  mo- 
difications concourent  à favoriser  la  diminu- 
tion ou  la  cessation  même  du  cours  des  mens* 
rifies  \ d’où  l’empâtement  de  l’utérus  , et  par 
suite  son  obstruction. 

Ce  que  j’ai  dit  du  sang  billieux,  par  rap- 
port à son  influence  dans  la  formation  des 
engorgemens  de  l’utérus  , est  applicable  à 
toutes  les  acrimonies  capables  de  susciter 
un  spasme  continué  dans  la  substance  de 
ce  viscère.  Si  l’on  ajoute  à ces  considéra- 
tions l’effet  ordinaire  des  acrimonies  ,•  qui 
consiste  à coaguler  les  liquides  ou  à dimi- 
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nuer  leur  fluidité  , on  aura  une  idée  exacte 
des  causes  de  l’obstruction  dont  on  recherche 
en  ce  moment  l’origine. 

Une  disposition  générale  à l’éréthisme  , 
est  encore  une  source  féconde  d’engorge- 
inens.  Les  femmes  qui  sont  habituellement 
nerveuses , ou,  pour  parler  plus  conformé- 
ment aux  vrais  principes  , celles  dont  les 
nerfs  sont  facilement  agacés  par  un  agent 
qui  feroit  sur  les  autres  une  impression  mé- 
diocre , sont  très-sujettes  aux  dérangernens 
ou  aux  suppressions  des  menstrues.  Un  mou- 
vement de  colère , une  surprise,  une  inquié- 
tude qui  seroit  à peine  le  sujet  de  quelques 
réflexions  de  la  part  d’une  femme  forte , 
suffit  pour  arrêter  l’écoulement  de  leurs 
règles  , ou  empêcher  leur  apparition.  Si 
leurs  inquiétudes  se  prolongent,  les  mens- 
trues , ou  ne  coulent  plus , ou  souffrent  toute 
sorte  de  dérangernens  dans  leur  cours  et 
dans  leur  quantité  ; d’où  la  stase  du  sang 
qui  les  forme  ; d’où  l’engorgement  constant 
de  la  matrice  ; d’où  son  obstruction. 

Cette  théorie  explique  encore  comment 
les  personnes  chez  lesquelles  l’écoulement 
des  règles  n’est  pas  continué  en  quantité 
suffisante , sont  exposées  aux  obstructions 
de  la  matrice , quand  ce  dérangement  a sub- 
» G 4 
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sisté  quelque  temps;  ce  qui  explique  aussi 
pourquoi,  chez  les  femmes  âgées  et  particu- 
lièrement chez  les  filles , les  obstructions  de 
la  matrice  sont  si  communes.  Car  indépen- 
damment des  retards  ou  des  interruptions 
des  menstrues  , qui  maintiennent  l’utérus 
toujours  surchargé  d’une  grande  quantité 
de  sang,  on  ne  peut  méconnoître  , à cette 
époque,  l’épaississement  plus  marqué  de  ce 
fluide  , et  par  conséquent  sa  disposition  à 
se  fermer  lui-même  les  passages  par  lesquels 
il  doit  s’écouler.  C’est  sans  doute  à ce  der- 
nier état  que  sont  dues  les  variations  qu’on 
observe  dans  les  règles. 

Les  auteurs  qui  ont  attribué  ces  phéno- 
mènes au  ralentissement  de  la  sanguifica- 
tion , ont  dit  que  les  menstrues  ne  pouvoient 
avoir  un  cours  régulier  , parce  qu’il  n’y 
avoit  pas  chaque  mois  une  suffisante  quan- 
tité de  liquides  pour  former  l’évacuation 
périodique.  Ce  système  est  vrai , quand  on 
en  fait  l’application  à quelques  individus; 
mais  il  est  détruit  par  la  considération  d’un 
grand  nombre  de  femmes  qui  éprouvent 
alors  des  pertes  très-abondantes  , très-mul- 
tipliées  , et  qui  se  continuent  chez  quel- 
ques-unes plusieurs  années  consécutivement. 
On  ne  peut  donner  une  raison  satisfaisante 
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des  hémorragies  qui  surviennent  dans  ces 
circonstances  , que  par  la  stase  du  sang  dans 
la  matrice  $ d’où  l’extension  de  ses  vais- 
seaux par  excès  de  plénitude  ; d’où  l’irrup- 
tion de  ce  liquide  qui  s’écoule  à grands  flots, 
quand  il  a forcé  les  obstacles  qui  se  sont 
opposés  pendant  un  temps , à la  continuité 
de  son  cours.  Cette  yérité  est  prouvée  par 
l’observation  des  hémorragies  inséparables 
des  engorgemens  de  l’utérus  j c’est  par  ce 
simple  mécanisme  qu’elles  ont  lieu.  Ce  n’est 
donc  pas  au  défaut  de  sanguification  qu’il 
faut  attribuer  un  accident  qui  seroit  au  con- 
traire la  démonstration  d’une  grande  quan- 
tité de  ce  liquide,  chez  les  personnes  dont 
on  parle.  Enfin,  l’examen  des  phénomènes 
morbifiques  chez  les  femmes  sanguines  avan- 
cées en  âge,  démontre  très -manifestement 
que  leur  santé  n’est  attaquéeque  par  les  effets 
d’une  pléthore  dont  tousles  accidens  sont 
très-reconnoissabies. 

Ces  faits  constatés  par  une  expérience  de 
chaque  jour,  nous  apprennent  pourquoi  les 
vieilles  femmes  ont  si  communément  des 
obstructions  à la  matrice.  Il  ne  suffiroit  pas 
d’en  indiquer  la  cause  dans  le  changement 
seul  des  fluides  $ car  les  solides  éprouvent 
aussi  des  modifications  qui  rendent  les  ca- 
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naux  moins  perméables.  Telles  sont  la  roi- 
deur  de  la  fibre  élémentaire , l’oblitération, 
des  vaisseaux  du  plus  petit  diamètre  , la 
rigidité  inévitable  des  parois  des  canaux 
plus  grands , leur  moindre  flexibilité , et  par- 
ticulièrement la  diminution  notable  de  leur 
irritabilité  ; d’où  il  résulte  qu’ils  agissent 
avec  moins  d’énergie  sur.  les  ffwides  $ d’où 
il  suit  que  ces  derniers  sont  en  stagnation , 
ou  que  leur  mouvement  est  très- ralenti  ; 
d’où  leur  épaississement  faute  d’action  qui 
entretienne  leur  liquidité  ; d’où  enfin  l’en- 
gorgement du  viscère  dans  lequel  ce  défaut 
de  fonctions  laisse  accumuler  le  sang  qui 
l’engorge. 

Les  obstructions  de  la  matrice  se  recon- 
noissent  par  l’augmentation  de  son  volume , 
par  son  abaissement , la  sensation  de  pesan- 
teur, les  tiraillemens  que  cette  pesanteur 
suscite  dans  les  points  de  ses  attaches  ou 
de  ses  ligamens.  Le  tact  fait  distinguer  si 
l’utérus  est  entièrement  engorgé  , ou  si  l’obs- 
truction n’occupe  qu’une  partie  du  viscère. 
Sa  déclinaison  apprend  aussi  quelle  est  sa 
partie  malade  3 car  le  col  est  toujours  porté 
du  côté  opposé  à celui  de  l’engorgement  (011 
suppose  ici  qu’il  n’y  a point  de  lésion  dans 
les  ligamens  ) , puisque  le  viscère  est  en- 
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traîné  en  bas  par  l’excès  de  sa  pesanteur. 

On  juge  aussi  par  le  tact  si  le  col  est 
engorgé  ; et  par  la  même  méthode  on  re- 
connoît  la  fermeté  plus  ou  moins  grande  de 
l’engorgement  ; caractère  qui  annonce  la  fa- 
cilité ou  la  difficulté  de  la  curation.  On  ap- 
prend , par  le  récit  des  malades  , les  causes 
premières  de  l’affection  , leur  durée  , leur 
intensité  , etc. 

Si  l'obstruction  a fait  de  grands  progrès , 
si  son  volume  est  considérable  , elle  gêne 
les  fonctions  des  viscères  du  bas-ventre.  En 
s’appuyant  sur  le  rectum , elle  s’oppose  à la 
liberté  du  passage  des  excrémens  ; d’où  les 
tenesmes,  les  douleurs  de  cet  intestin.  Elle 
comprime  aussi  les  vaisseaux  qui  entrent 
dans  sa  composition  5 d’où  les  hémorroïdes 
et  les  accidens  qui  s’ensuivent.  La  même 
compression  sur  le  canal  de  l’urèthre  , gêne 
le  cours  des  urines  ; d’où  la  distension  de  la 
vessie  et  ses  maladies  consécutives.  Elle  re- 
pousse les  iatestins  et  l’estomac  vers  le  dia- 
phragme ; d’où  la  difficulté  des  digestions  et 
les  phénomènes  morbifiques  inséparables  de 
la  lésion  de  cette  fonction.  Les  tiraillemens 
qu’elle  exerce  sur  les  nerfs  de  cette  capacité, 
occasionnent  aussi  des  spasmes , des  douleurs, 
la  mélancolie.  La  compression  sur  les  di- 
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visions  de  la  veine  cave  , arrête  les  fluides 
dont  la  marche  est  dirigée  vers  le  cœur  $ 
d'où  l’infiltration  des  extrémités  et  des  or- 
ganes situés  dans  le  bassin  $ d’où  l’hydro- 
pisie. 

Je  ne  parlerai  point  ici  des  suffocations  , 
des  palpitations  , ni  des  autres  phénomènes 
symptomatiques  qui  tirent  tous  leur  origine 
de  la  gêne  des  nerfs  du  bas- ventre. 

L’obstruction  de  l’utérus  est , comme  on 
voit  par  ce  qui  vient  d’être  dit  , une  ma- 
ladie grave.  Elle  est  d’autant  plus  redoutable, 
qu’elle  est  plus  invétérée  5 car  par  le  laps 
de  temps  elle  acquiert  toujours  une  solidité 
plus  grande  , et  se  rapproche  davantage  de 
la  nature  du  squirre.  Elle  est  incurable  , 
lorsqu’elle  a été  formée  lentement  aux  ap- 
proches et  pendant  la  mutation  des  règles, 
dans  le  temps  qu’on  nomme  critique  ; car  , 
comme  on  ne  reconnoît  son  existence  que 
quelques  années  après  sa  formation  , si  on 
3’attaque  par  des  fondans  trop  actifs , elle 
dégénère  communément  en  cancer. 

Elle  est  plus  rebelle  chez  les  sujets  billieux, 
parce  qu’ils  ont  ordinairement  le  sangmoins 
fluide  que  les  personnes  d’un  autre  tempé- 
rament. D’ailleurs  , chez  les  billieux  , les 
fluides  sont  plus  acrimonieux  , et  les  obs- 
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tructions  qui  en  sont  le  produit  , ont  une 
disposition  plus  marquée  à la  dégénérescence 
cancéreuse  : c’est  pourquoi  les  engorgemens 
sont  incurables  , s’ils  sont  anciens. 

Plus  le  yolume  de  l’engorgement  est  con- 
sidérable , plus  aussi  la  curation  en  est  dif- 
ficile. En  effet , il  y aune  plus  grande  masse 
à fondre  ; le  centre  de  la  tumeur  a plus  de 
solidité  que  sa  circonférence  , et  résiste  da- 
vantage à l’action  des  remèdes.  Chez  les 
femmes  qui  sont  encore  réglées  , le  sang  des 
menstrues  augmente  l’engouement  delà  ma- 
trice $ à chaque  retour  , son  écoulement  est 
difficile  , il  n’observe  point  de  régularité  $ 
d’où  il  suit  qu’en  séjournant  dans  l’utérus , 
il  environne  sans  cesse  la  tumeur  d’une  nou- 
velle couche  de  liquide  coagulé. 

La  curation  comprend  donc  à la  fois  tout 
ce  qui  peut  empêcher  le  sang  d’augmenter 
le  volume  de  la  tumeur  , en  même  temps 
qu’on  prendra  les  moyens  de  la  fondre.  La 
précaution  que  je  viens  d’indiquer  , est  né- 
cessaire dans  la  jeunesse  , comme  dans  un 
âge  avancé  , puisque  le  plus  grand  nombre 
des  malades  éprouvent  habituellement  une 
pléthore  locale  de  l’utérus  , qui  tend  à en 
augmenter  l’obstruction. 

Si  la  malade  est  jeune  , on  facilitera  l’é- 
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coulement  des  menstrues  par  les  bains  , les 
fomentations  et  l’introduction  de  l’eau  ré- 
duite en  vapeur  dans  le  vagin  , par  le  moyen 
d’un  entonnoir  commode.  Si  la  pléthore  oc- 
casionne une  surcharge  telle  , que  les  mens- 
trues aient  un  cours  embarrassé  , on  fera 
une  saignée  du  bras  , et  jamais  du  pied. 
Après  avoir  facilité  la  circulation  dans  le 
système  vasculaire  , on  dégorgera  la’  matrice 
à son  tour  , en  appliquant  des  sangsues  à 
la  vulve.  Par  les  relâchans , on  calmera  l’é- 
réthisme chez  les  personnes  nerveuses  , et 
l’irritation  particulière  du  viscère  obstrué  ; 
par  le  même  moyen,  on  diminuera  la  dureté 
de  la  tumeur  , et  par  conséquent  on  pté- 
parera  sa  résolution. 

Si  la  malade  est  d?un  âge  à ne  plus  être 
réglée,  on  ne  négligera  pais  non  plus  les 
moyens  de  prévenir  ou  de  dissiper  la  plé- 
thore généralè  et  locale  ; car  on  a prouvé 
plus  haut  que  le  sang  étoit  abondant  chez 
les  femmes , jusque  dans  l’extrême  vieillesse. 

Les  sels  neutres  sont  un  des  moyens  essen- 
tiels du  traitement  ; ainsi  , les  eaux  ther- 
males qui  les  contiennent  ên  dissolution  , K 
ou  les  eaux  minérales  artificielles,  seront 
d’un  usage  constant.  On  les  donnera  d’abord 
à la  dose  d’une  demi  - livre  de  liquide , en 
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augmentant  graduellement  la  quantité  , jus- 
qu’à deux  livres  qui  contiendront  un  gros 
de  sel.  Les  eaux  de  Bourbonnesles-bains  , 
et  particulièrement  celles  de  Barèges  , mé- 
ritent la  préférence  sur  toutes  les  autres. 
Dans  les  artificielles  , on  emploiera  le  sel 
marin  qui  n’est  pas  purifié  , parce  qu’il 
contient  plus  de  sel  à base  calcaire  , qu’on 
a prouvé  ailleurs  être  un  excellent  fondant. 
L’aikali  du  tartre  saturé  d’acide  crayeux  , 
est  plus  actif  que  les  précédons  ; mais  il  est 
indispensable  que  la  combinaison  soit  aussi 
parfaite  qu’elle  puisse  le  devenir.  Dans  ce 
cas  , son  action  est  modérée,  en  sorte  qu’on' 
peut  en  porter  la  dose  à un  gros  par  jour. 

Quand  on  aura  suivi  ce  traitement  pen- 
dant quelques  semaines , on  fera  usage  de  la 
douche  sur  la  région  hypogastrique,  pourvu 
que  la  tumeur  se  trouve  placée  au  dessus  des 
pubis  : car  , dans  tout  autre  cas  , la  chute 
de  l’eau  , qui  n’exerceroit  pas  sa  puissance 
mécanique  sur  la  tumeur  même , devien- 
droit  une  opération  inutile  , à moins  qu’on 
ne  pratiquât  une  douche  ascendante  , dont 
l’effet  seroit  toùjours  avantageux  dans  l’obs- 
truction du  col  de  la  matrice.  La  douche  aura 
lieu  avec  les  eaux  artificielles,  comme  avec 
les  naturelles.  Pour  être  plus  sûr  de  son  ac- 
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tion , on  radrainistrora  daborcl  à une  hauteur 
modérée  , afin  de  ne  point  irriter  la  tumeur. 
On  pourra  même  , par  précaution , donner 
la  douche  rompue  , qui  consiste  à recevoir 
l’eau  sur  une  éponge  mince  placée  sur  la 
tumeur.  On  aura  soin  de  connoître  l’effet 
de  cette  percussion,  et  de  la  modifier  de  ma- 
nière à n’occasionner  aucune  irritation  sen- 
sible , autrement  on  exciteroit  de  la  phlogose 
et  même  l’inflammation  dans  le  viscère  ma- 
lade ; on  rendroit  la  tumeur  plus  dure,  et 
par  suite  squirreuse,  en  lui  faisant  contracter 
une  disposition  à l’état  carcinomateux.  Ce- 
pendant, si  l’action  de  la  douche  étoittropfoi- 
ble  , son  opération  seroit  infructueuse , puis- 
que la  percussion  mécanique  qu’elle  exerce  , 
contribue  autant  que  ses  qualités  médicamen- 
teuses à la  curation.  Par  la  secousse  modérée 
de  la  partie  qu’elle  frappe , elle  désunit  les 
élémens  des  liquides  coagulés,  après  qu’ils 
ont  été  suffisamment  détrempés  par  les  relâ- 
chans , et  que  leur  agrégation  contre  nature 
a été  rompue  par  les  médicamens  fondans. 

La  diète  humectante  est  indispensable  dans  la 
curation  de  cette  maladie  ; les  alimens  seront 
choisis , pour  la  plus  grande  partie  , dans  le 
règne  végétal;  et  dans  celui-ci , on  donnera 
la  préférence  aux  légumes  qui  donnent,  par 

la 
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!a  décoction  , un  extrait  savonneux  et  amer  $ 
on  y joindra  ceux  qui  ont  un  suc  sucré.  Ce 
genre  de  vie  est  particulièrement  avantageux 
aux  femmes  billieuses  et  à celles  d’une  cons- 
titution nerveuse.  En  s’attachant  à fondre 
les  obstructions  de  la  matrice  , on  ne  perdra 
pas  de  vue  tout  ce  qui  pourra  rappeler  l'écou- 
lement des  règles,  ou  faciliter  leur  abon- 
dance et  leur  régularité.  Les  personnes  qui 
ne  sont  plus  destinées , par  leur  âge,  à voir 
continuer  cette  évacuation,  étant  aussi  assu- 
jetties à la  pléthore  , pourront  en  être  dé- 
barrassées par  des  saignées  modérées,,  ou  par 
l’application  des  sangsues. 

On  examinera  de  temps  à autre  l’état  de  la 
tumeur  ; on  saura  , par  cet  examen , si  le 
centre  en  est  squirreux  , circonstance  qu’on 
remarquera  facilement,  quand  la  circonfé- 
rence sera  fondue  et  dissipée.  L’examen 
apprendra  si  Tobstruction  acquiert  de  la 
sensibilité  , si  elle  est  disposée  à s'enflam- 
mer $ dans  ce  dernier  cas  , on  fera  le  traite- 
ment anti  - phlogis tique  , pour  fa  ire  cesser 
toute  irritation  , avant  que  de  reprendre 
l’usage  des  médicamens  fondans. 

Si  l’obstruction  est  compliquée  avec  une 
maladie  du  genre  de  celles  qui  coagulent  la 
lymphe,  comme  les  scrophules,  ou  avec  acri- 
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monie  comme  un  vice  dartreux  , érésipéla- 
teux,  etc  : on  guériroit  mal  l’engorgement, 
sans  attaquer  le  vice  qui  auroit  contribué  à 
son  accroissement , ou  qui  lui  auroit  donné 
naissance  $ mais  il  n’entre  pas  dans  le  plan 
de  cet  ouvrage  , de  faire  l’histoire  des  affec- 
tions chroniques  de  cette  espèce. 

Quant  aux  fondans  plus  actifs  , qu’on  em- 
ploie aussi  dans  le  traitement  de  la  maladie 
dont  il  est  question  dans  ce  chapitre  , je  ren- 
voie au  suivant  ce  que  j’ai  à dire  de  leur  uti- 
lité et  de  la  manière  de  les  administrer» 


CHAPITRE  XVII. 

De  V obstruction  de  V utérus  formée  par  la 
matière  laiteuse 

Il  existe  deux  espèces  d’obstructions  for- 
mées par  l’humeur  laiteuse.  Les  unes  succè- 
dent aux  inflammations  de  la  matrice,  et  leur 
dureté  les  rapproche  de  la  qualité  du  squirre. 
Ce  qui  les  concerne  sera  traité  sous  le  nom 
d’induration  et  sous  celui  de  ’Squirre.  Les 
autres  sont  le  produit  de  la  coagulation  spon- 
tanée du  lait.  Je  vais  considérer  les  phéno- 
mènes qui  concourent  à la  naissance  de  ccs 
dernières , et  j’ajouterai  à cet  examen  le  plan 
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de  curation  qui  leur  convient.  Je  compren- 
drai dans  ce  chapitre  , et|sans  les  désigner 
en  particulier  , les  coagulations  laiteuses 
qu’on  reconnoît  chez  quelques  personnes,  à 
la  cessation  des  symptômes  de  l’inflammation 
et  de  la  suppuration  de  l’utérus , mais  dont 
la  solidité  ne  les  rapproche  point  de  l’état 
del’induration  , ni,  à plus  forte  raison  , de 
celui  de  squirre. 

Quand  j’ai  parlé  des  changemens  qui  ar- 
rivoient  dans  la  matière  laiteuse  , j’ai  prouvé 
qu’elle  se  coaguloit  avec  une  très  grande  fa- 
cilité, et  que  son  défaut  de  circulation  suffi  - 
soit  pour  opérer  cet  effets  ou  seulement 
encore  le  ralentissement  de  sa  marche.  En 
traitant  de  Pécoulement  des  lochies  , j’ai  fait 
connoître  comment  la  stase  des  liquides  qui 
les  forment,  donnoit  lieu  aux  engorgemens 
de  la  matrice  et  des  parties  environnantes. 
Quand  la  chose  se  passe  ainsi , les  tumeurs 
prennent  un  accroissement  rapide , parce 
que  le  liquide  dont  elles  sont  composées  , est 
abondant.  On  aura  une  idée  exacte  de  sa 
quantité,  en  se  rappelant  ce  que  j’ai  dit  sur 
le  mécanisme  par  lequel  les  fluides  s’accu- 
mulent dans  l’abdomen  pendant  la  grossesse. 
Il  y a des  circonstances  où  l’affection  dont 
on  parle  , ne  laisse  aucun  doute  sur  son  exis- 
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tence  , dès  le  temps  même  de  sa  formation 
première.  Quand , par  exemple  , l’écoule- 
ment des  lochies  a été  en  partie  supprimé  , 
le  bas- ventre  reste  dur,  élevé,  et  présente 
une  éminence  qui  occupe  presque  toute  la 
région  hypogastrique.  Il  est  vrai  qu’avec  le 
temps  , l’abdomen  s'affaisse  sensiblement , 
quoiqu’on  ne  fasse  pas  même  de  remèdes  , 
parce  qu’une  portion  de  l’humeur  laiteuse , 
qui  n’a  pas  acquis  assez  de  consistance  pour 
faire  partie  de  la  tumeur  , s’écoule  ou  se  dis- 
sipe par  différens  émonctoires  ; mais  ce  qui 
reste  de  l’engorgement  acquiert  aussi  plus  de 
solidité  et  devient  par  conséquent  plus  diffi- 
cile à fondre. 

En  se  rappelant  que  l’humeur  laiteuse 
reste  long- temps  mêlée  au  sang  et  circule 
avec  lui  , on  ne  sera  pas  surpris  de  la  fré- 
quence des  obstructions  laiteuses , quand 
on  ne  s’est  point  attaché  à dissiper  cet 
excès  de  liquides , chez  les  femmes  qui 
n’allaitent  pas.  Ce  sont  particulièrement 
celles-ci  qui  sont  attaquées  d’obstructions. 
La  facilité  avec  laquelle  ces  maladies  ont 
lieu  , est  telle,  qu’après  avoir  fait  usage  de 
moyens  actifs,  pour  détruire  les  restes  du 
lait , les  femmes  qui  paroissent  en  être  dé-? 
barrassées , ne  sont  pas  toujours  exemptes 
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pour  la  suite,  d’obstructions  laiteuses.  On  a 
yu  bien  des  fois  le  lait , dans  les  cas  dont 
o?i  parle,  s’accumuler  lentement  et  d’une 
mani.ère  insensible , obstruer  différens  vis- 
cères indistinctement,  et  sur- tout  les  glandes 
du  mésentère.  Les  couches  successives  ont 
donné  des  accroissemens  à la  première  tu- 
meur : de  cette  manière  , les  engorgemens 
ont  acquis , à la  longue  et  après  diverses 
grossesses  , un  volume  énorme.  J’ai  vu  avec 
Lorry , Bouvard  et  Petit  l’anatomiste  , une 
femme  de  Langres , qui  avoit  presque  tout 
le  bas-ventre  obstrué  On  ne  distinguoit 
qu’une  tumeur  avec  des  inégalités  saillantes, 
occupant  la  plus  grande  partie  de  la  région 
hypogastrique,  avec  les  ligamens  de  la  ma  * 
trice , la  région  ombilicale  moyenne , et 
remontant  dans  l’épigastrique.  Après  un 
examen  détaillé  de  ce  qui  s’étoit  passé  dans 
les  temps  antérieurs,  nous  fûmes  convaincus 
que  ce  dépôt  monstrueux  avoit  été  formé  par 
l’humeur  laiteuse , à la  suite  de  chaque 
accouchajnent , sans  qu’il  se  manifestât  dans 
aucun  d’eux  , le  plus  léger  accident  qui  fît 
soupçonner  le  défaut  d’écoulement  de  la 
matière  laiteuse.  La  personne  dont  je  parle 
étoit  très-grasse  : comme  elle  n’éprouvoit 
aucune  incommodité,  on  ne  la  croyoit  pas 
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malade.  Un  mouvement  précipité  donna 
une  secousse  à la  masse  obstruée,  et  occa- 
sionna un  tiraillement  douloureux  dans 
Fabdomen.  La  douleur  persistant,  oij.  en 
chercha  la  cause  par  le  toucher,  et  l’on  re- 
connut l’obstruction. 

Cet  exemple  prouve  mieux  que  tous  ceux 
que  je  pourrois  ajouter,  que  l’existence  des 
tumeurs  laiteuses  reste  quelquefois  long- 
temps ignorée,  quand  elles  occupent  les 
régions  moyennes  de  l’abdomen.  On  obser- 
vera que  les  femmes  maigres  les  reconnois- 
sent  plus  aisément  et  plus  promptement  ; 
car  la  masse  n’étant  pas  soutenue  dans  le 
bas-ventre  , flotte  dans  cette  capacité  , et 
cause  des  tiraillemens  douloureux  dans  les 
mouvemens.  Quand  on  se  retourne  brus- 
quement d’un  côté  à l’autre,  on  la  sent 
retomber  et  arracher,  en  quelque  sorte  , les 
parties  auxquelles  elle  est  adhérente. 

L’obstruction  de  la  matrice  est  rarement 
aussi  long-temps  inconnue  que  celle  du 
mésentère  ; elle  occasionne  des  tiraillemens 
dans  les  ligamens , et  fait  éprouver  aux  ma- 
lades la  sensation  d’un  poids  fatigant,  dont 
la  gêne  s’augmente  considérablement  par 
l’exercice , et  sur-tout  par  la  marche.  Cette 
maladie  est  aussi  accompagnée  d’accidens 
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spasmodiques  , sur  la  cause . desquels  beau- 
coup de  praticiens  commettent  des  erreurs  # 
en  rapportant  leur  origine  à d’autres  agens$^ 
tandis  que  les  symptômes  nerveux  suffisent 
quelquefois  pour  établir  le  diagnostic  ra- 
tionnel de  l’engorgement  de  l’utérus.  J’aî 
vu  à Bourbonnes-les-Bains  une  femme  de 
Paris , dans  un  état  habituel  de  souffrances  , 
qu’on  attribuoit  à la  mobilité  des  nerfs.  Elle 
avoit  eu  trois  enfans.  Ses  couches  s’étoient 
passées  sans  accidens.  Après  avoir  consulté 
tous  les  médecins  en  réputation , et  fait 
beaucoup  de  remèdes  , le  hasard  la  fit  partir 
pour  Bourbonnes.  Les  symptômes  de  sa  ma- 
ladie consistoient  dans  une  gêne  continuelle 
et  difficile  à exprimer , un  penchant  à la 
mélancolie,  et  quelques  tiraillemens  à l’aîne 
gauche.  Si  ces  symptômes  persistoient 
pendant  quelques  jours,  ils  étoient  suivis 
de  suffocations  insupportables , avec  tris- 
tesse , etc.  Je  lui  annonçai  un  engorgement 
au  ligament  large  de  l’utérus  du  côté  gauche  : 
et  au  même  moment , je  le  lui  rendis  sensible 
par  la  douleur  que  causa  le  toucher  , en 
cherchant  à découvrir  son  volume.  Il  y 
avoit  aussi  deux  petits  engorgcmens  au 
mésentère. 

Quoiqu’on  puisse , par  la  seule  énumé- 
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ration  des  symptômes , reconnoitre  les  obs- 
tructions de  l’utérus , cependant  il  seroit 
imprudent  de  négliger  la  preuve  de  leur 
existence , qu’on  acquiert  par  le  toucher. 
C’est  par  lui  seul  qu’on  distingue  réellement 
la  maladie  , la  pariie  qu’elle  occupe  , le 
degré  de  consistance  à laquelle  l’engorge- 
ment est  parvenu  ; connoissance  essentielle 
à la  curation  , et  qui  doit  en  diriger  la 
marche.  On  observera  cependant  que  l’obs- 
truction du  col  de,  l’utérus  est  toujours  plus 
ferme  que  celle  du  corps  du  viscère  , parce 
qu’elle  à son  siège  dans  une  partie  essen- 
tiellement plus  solide , et  qui  reçoit  moins 
de  vaisseaux  sanguins  dans  sa  composition. 
Au  reste,  ses  engorgemens  sont  très-fré- 
quens.  Ils  naissent  souvent  de  la  violence 
des  manœuvres  ^pratiquées  dans  l’accou- 
chement. 

C’est  ici  l’occasion  favorable  pour  détruire 
une  erreur  qui  s’est  perpétuée  depuis  Hyp- 
pocrate  jusqu’à  nous.  Cet  observateur  assure 
que  les  femmes  qui  ont  la  matrice  obstruée 
ne  conçoivent  point.  Il  dit  qu’elles  sont  éga- 
lement stériles  , si  le  col  et  l’orifice  sont 
engorgés.  D’après  cette  assertion,  tous  les 
auteurs  ont  répété  le  même  principe.  Cette 
proposition  est  évidemment  fausse  : je  con- 
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nois  plusieurs  femmes  qui  ont  eu  des  enfans, 
malgré  l’engorgement  de  l’utérus  ou  de  son 
col.  Sans  doute  la  conception  est  plus  rare 
dans  cet  état  ; mais  pour  qu’il  y ait  un  obs- 
tacle insurmontable  , il  faut  supposer  que 
l’engorgement  occupe  toute  la  matrice  $ 
dans  ce  cas  , la  grossesse  devient  impossible, 
parce  que  les  orifices  des  trompes  sont  fer- 
més, puisqu’ils  sont  compris  dans  l’étendue 
de  la  tumeur.  C’est  peut-être  dans  ce  sens 
seulement  qu’Hyppocrate  assure  qu’îl  ne 
peut  pas  y avoir  conception.  Si  l’ouverture 
des  trompes  est  libre,  les  femmes  deviennent 
grosses  : ce  fait  est  hors  de  doute.  A la 
vérité  , la  grossesse  et  Faccouchernent  en- 
traînent des  dangers  dans  leurs  suites  : mais 
ce  n’est  pas  ce  que  j’ai  à considérer  dans  ce 
moment.  Il  suffit  de  prouver  par  l’expé- 
rience que  l’opinion  la  plus  généralement 
adoptée  est  contraire  à l’observation.  J’ai 
fait  le  récit  des  accidens  qui  arrivent  dans 
la  grossesse  avec  engorgement  de  l’utérus 
ou  de  son  col , en  traitant  de  leur  rupture. 

J’ai  décrit , dans  le  chapitre  précédent  , 
les  symptômes  qui  accompagnent  l’obstruc- 
tion , et  les  symptômes  consécutifs  auxquels 
cette  maladie  donne  naissance. 

Elle  est  grave.  La  coagulation  du  lait  est 
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difficile  à détruire  : la  vétusté  de  la  tumeur 
lui  donne  un  caractère  de  squirre  , et  la  rend 
incurable  5 d’ailleurs  , elle  dégénère  aisé- 
ment en  carcinome.  Comme  il  arrive  fré- 
quemment qu’on  porte  long  temps  un  en- 
gorgement laiteux  sans  savoir  qu’il  existe  , 
l’humeur  coagulée  acquiert , dans  cet  inter- 
valle , une  fixité  qui  rend  sa  résolution  im- 
possible. Cependant,  quand  après  des  cou- 
ches récentes , on  a observé  que  l’utérus 
restait  engorgé , et  que  les  malades  n’ont 
pas  négligé  les  secours  qui  leur  sont  utiles  , 
l’obstruction  n’est  pas  dangereuse.  Quel  que 
soit  le  volume  de  la.tumeur  , on  parvient  à 
la  fondre  , pourvu  qu’elle  ne  soit  pas  le  pro- 
duit ou  la  suite  d’une  inflammation  intense, 
car  alors  il  y a induration  ou  squirre.  J’en 
traiterai  dans  les  chapitres  suivans.  Les  au- 
tres circonstances  du  pronostic  sont  relatées 
dans  ce  qtfi  est  dit  de  l’obstruction  de  l’uté- 
rus , causée  par  le  dérangement  des  règles. 

On  comprend  les  savons  et  les  alkalis  au 
nombre  des  moyens  les  plus  actifs  pour  fon- 
dre les  tumeurs  laiteuses.  Dans  un  degré 
d’énergie  moindre  , on  place  les  sels  neu- 
tres.Quelques  praticienscroient  que  les  prépa- 
rations mercurielles  conviennent  dans  la  cu- 
ration de  toutes  les  obstructions.  Je  ne  suis 
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pas  de  l’avis  de  ces  derniers  : la  longueur 
du  traitement  , nécessaire  à la  résolution  des 
tumeurs  laiteuses,  rend  l’usage  des  mercu- 
riaux  dangereux. 

Celui  des  alkalis  et  des  savons  exige  des 
précautions  préliminaires,  telles  que  les  bains 
et  les  délayans.  Les  bains  simples  ont  un 
effet 'trop  lent.  On  les  rendra  médicinaux , 
par  la  dissolution  des  sels  neutres  les  plus 
déliquescens  , parce  qu’ils  sont  les  plus  in- 
cisifs. Le  sel  marin  ordinaire  est  de  ce  nom- 
bre ; il  mérite  la  préférence  par  son  action  , 
par  la  facilité  de  s’en  procurer  , et  par  la 
différence  de  son  prix  comparé  à celui  des 
autres.  On  le  dissout  à la  dose  d’un  gros  par 
pinte  d’eau.  Les  malades  s’habituent  aisé- 
ment à passer  plusieurs  heures  de  suite  dans 
le  bain  sansêtre  fatiguées. On  peut  donc  con- 
tinuer ces  bains  très-longtemps  sans  inter- 
ruption. Il  n’y  a de  suspension  que  pendant 
le  cours  des  menstrues  $ les  femmes  obstruées 
étant  sujettes  à des  pertes  qui  se  renou- 
vellent , sans  observer  une  marche  qui  cor- 
responde aux  périodes  des  règles  , il  est 
encore  indispensable  de  cesser  les  bains  dès 
que  ces  pertes  se  manifestent. 

Il  est  reconnu  généralement  qu’il  faut 
donner  au  sang  le  plus  de  fluidité  pour  aider 
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la  fonte  des  engorgemens  ; ainsi  les  malades 
doivent  boire  abondamment.  Mais  le  choix 
des  boissons  mérite  quelqu’attention.  Les 
délayans  proprement  dits , ne  sont  pas  suffi- 
sans.  Les  infusions  des  plantes  qui  contien- 
nent un  extrait  savonneux,  sont  préféra- 
bles. Les  carotes  , les  béteraves  , les  chi- 
corées , les  scorsonères , etc.  , sont  de  cette 
classe. 

On  s’est  convaincu  , depuis  long  - temps  , 
que  beau  réduite  en  vapeurs  , est  un  puis- 
sant dissolvant  : son  action  sur  les  matières 
les  plus  solides  en  fait  la  preuve.  Les  mé- 
decins l’ont  employée  avec  succès  comme  dis- 
solvant. Il  est  facile  de  porter  les  vapeurs  de 
l’eau  à l’utérus  : j’en  ai  indiqué  les  moyens, 
elles  déterminent  un  ramollissement  sensible 
dans  peu  de  jours.  Gette  méthode  continuée 
rompt  l’agrégation  des  molécules  coagulées  : 
elle  rend  les  vaisseaux  plus  flexibles  et  par 
conséquent  facilite  l’abord  du  sang  dans 
ceux  qui  éprouvoient  une  gêne  capable  de 
retarder  la  circulation  $ de  là  les  substances 
médicamenteuses  s’introduisent  dans  la  masse 
de  la  tumeur  avec  plus  de  liberté. 

Gallien  conseille  l’usage  du  vinaigre  ré- 
duit en  vapeurs  , sur  les  obstructions.  Peut- 
être  que  l’action  de  cet  acide  sur  des  organes 
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très- sensibles  , deviendroit  nuisible  ; je  n’en 
ai  point  fait  l’essai.  Mais  on  pourroit  di- 
minuer la  force  du  vinaigre,  si  cela  étoit 
nécessaire  * en  l’étendant  d’une  certaine 
quantité  d’eau.  Seroit-il  prudent  d’employer 
l’acide  du  vinaigre  dirigé  sur  des  tumeurs 
laiteuses , puisque  la  matière  qui  les  forme 
se  coagule  si  facilement  par  l’action  des 
acides  les  plus  foibles  ? Cette  considération 
m’avoit  fait  croire  ce  remède  dangereux , 
quand  je  publiai  la  première  édition  des  ma- 
ladies des  femmes  en  couches  ; mais  je  trai- 
tois  de  ces  tumeurs  considérées  dans  le  temps 
le  plus  rapproché  de  leur  formation,  A cette 
époque , le  lait  étant  encore  presque  pur  , 
n’auroit  pas  assurément  été  dissous  par  le 
vinaigre.  En  réfléchissant  à la  différence  qui 
existe  entre  l’état  de  cette  humeur  depuis 
long-temps  coagulée , et  celui  de  sa  coagu- 
lation commençante,  j’ai  conçu  que  l’effet 
du  vinaigre  devoit  présenter  des  résultats 
bien  différens.  J’ai  eu  le  projet  de  faire 
sur  cet  objet,  des  expériences  auxquelles  mes 
occupations  civiles  ne  m’ont  pas  permis  de 
me  livrer.  L’autorité  de  Gai  lien  étoit  une 
raison  puissante  pour  me  décider  à ce  tra- 
vail. Je  délire  bien  ardemment  que  quelque 
bon  observateur  veuille  s’en  occuper. 
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Quoiqu’il  en  soit , le  mélange  de  cet  acide 
avec  la  gomme  ammoniaque  et  les  autres 
substances  de  la  même  nature,  est  un  fondant 
très-utile.  On  s’en  sert  en  linimens  , en  em- 
plâtres, selon  le  degré  de  consistance  qu’on 
leur  donne,  Fabrice  de  Hilden  l’a  employé 
avec  succès  sur  des  tumeurs  laiteuses  qui 
avoient  résisté  à beaucoup  de  remèdes.  Il 
faut  observer  qu’il  en  avoit  fait  usage  sur 
des  tumeurs  des  seins  ) par  conséquent  ce 
médicament  étoit  appliqué  immédiatement 
sur  la  partie  affectée  , au  lieu  que  dans  l’obs- 
truction de  la  matrice  , le  même  Intiment 
n’opérera  pas  un  effet  semblable,  par  rap- 
port au  ralentissement  qu’éprouve  son  ac- 
tion , par  l’interposition  des  tégumens  de 
l’abdomen. 

J’ai  déjà  parlé  des  bains  d’eaux  minérales. 
J’ai  donné  la  composition  des  eaux  artifi- 
cielles ; j’ai  déterminé  quelle  quantité  les 
malades  en  doivent  boire  $ j’ai  rapporté 
les  avantages  de  la  douche , et  la  méthode 
de  l’administrer  dans  différentes  circons- 
tances. 11  me  reste  quelques  réflexions  à faire 
sur  cet  objet.  J’ai  remarqué  que  la  conti- 
nuité des  bains  et  le  temps  prolongé  de 
chacun  d’eux,  étoient  quelquefois  plus  avan- 
tageux que  l’usage  intérieur  des  mêmes  eaux. 
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Il  se  rencontre  des  personnes  qui  ne  peu- 
vent en  boire  une  quantité  suffisante,  sans 
une  répugnance  invincible  5 d’autres  éprou- 
vent une  fatigue  de  l’estomac  , qui  les  force 
d’en  suspendre  la  continuation , ou  en  fait 
considérablement  diminuer  la  dose  ; d’où  il 
arrive  que  l’interruption  ou  la  diminution 
de  ce  médicament,  ne  produit  qu’un  effet 
médiocre  ou  nul.  Mais  les  bains  font  passer 
par  la  peau  une  grande  somme  d’eau  mé- 
dicamenteuse dont  l’action  momentanée  est 
insensible  , quoiqu’avec  le  temps  elle  pro- 
duise des  effets  très-marqués.  J’ai  guéri  par 
cette  méthode , des  affections  invétérées  de 
l’utérus , et  des  autres  viscères  de  l’abdomen. 
J’ai  remarqué  que  cliez  quelques  malades , 
le  traitement  a été  moins  long  que  chez  les 
personnes  qui,  ne  supportant  pas  l’ennui 
d’un  bain  prolongé , préféroient  les  eaux  en 
boisson. 

Par  les  observations  faites  sur  les  eaux 
thermales  salines  , il  est  démontré  que  la 
substance  la  plus  abondante  qu’on  en  retire, 
est  le  sel  marin  ; c’est  par  conséquent  à ce 
sel  neutre  que  sont  dus  leurs  heureux  effets. 
Il  paroît  étonnant  qu’on  fasse  si  peu  drusage 
d’une  matière  aussi  commune , et  dont  Futi- 
lité a été  parfaitement  connue  dans  la  cure 
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des  obstructions.  On  peut  s’en  convaincre 
par  la  lecture  de  Pline,  liv.  3i , chop . 6. 

On  observera  que  plus  le  sel  marin  con- 
tient de  substance  saline  à base  calcaire  , 
plus  aussi  son  action  , comme  fondant , a 
d’activité.  Il  est  également  plus  soluble  dans 
les  menstrues  auxquelles  on  le  mêle  ; ce  qui 
indique  que  ses  effets  sur  l’économie  ani- 
male doivent  être  et  sont  réellement  plus 
marqués,  puisque  la  sérosité  du  sang  peut 
se  charger  d’une  plus  grande  quantité  de 
ce  médicament.  Ainsi,  la  qualité  fondante  des 
sels,  correspond  parfaitement  à leur  solubi- 
lité ; d’où  il  résulte  que  la  mesure  de  la  solu- 
bilité des  sels  neutres,  sera  aussi  celle  de 
leur  action  dans  la  curation  des  obstructions* 

D’après  ces  données , on  juge  d’avance 
que  le  sel  ammoniac  est  un  bon  fondant. 
Sa  solubilité  surpasse  celle  de  la  plupart 
des  sels  neutres  à base  d’alkali  fixe.  Il  a 
une  action  très-marquée  sur  les  tumeurs 
anciennes  ; il  pénètre  promptement  la  masse 
des  fluides  coagulés  qui  forment  les  obs- 
tructions. Il  est  des  circonstances  , comme 
dans  l’engorgement  du  col  de  l’utérus , où 
l’on  peut  l’appliquer  immédiatement  sur  la 
partie  malade.  On  l’emploie  en  injections 
dont  on  fait  séjourner  le  liquide  dans  le 


A LA  CESSATION  DES  RÈGLES.  Î2Ç 
vagin  , par  le  moyen,  d’une  éponge  huilée  , 
avec  laquelle  on  comprime  les  grandes  lèvres* 
On  a soin  de  rendre  son  véhicule  émollient  $ 
autrement  ce  sel, 'par  des  injections  réité-< 
rées  , irriteroit  bientôt  les  parties  avec  les- 
quelles il  est  en  contact.  li  y a même  des  cas 
où  son  excipient  doit  être  indispensablement 
narcotique  ; telle  est  la  décoction  de  ciguë  ; 
ce  qui  est  utile  quand  une  irritation  commen- 
çante fait  appréhender  son  accroissement, 
La  célébrité  du  fondant  de  mademoiselle 
Stéphens  , en  Angleterre , avoit  décidé  les 
médecins  à faire  des  épreuves  de  son  remède. 
On  savoit,  par  l’analyse , que  l’alkalifixe  et 
le  savon  en  étoient  la  base.  Ces  deux  subs- 
tances, dônt  l’usage  etoit  fréquent  en  méde- 
cine, avoient  donné  des  résultats  heureux,  à 
des  doses  modérées.  On  ne  tarda  pas  à s’âper- 
cevoir  que  Y excès  auquel  elles  étoient  por- 
tées dans  la  méthode  anglaise,  divisoit  trop 
les  humeurs , et  disposoit  à la  putridité,  par 
l’extrême  atténuation  dé  la  lymphe.  Ce  mé- 
dicament fut  entièrement  abandonné  en 
France.  Cependant  il  ùe  s’agissoit,  pour  en 
tirer  un  parti  avantageux,  que  d’en  diminuer 
les  doses  ou  en  suspendre  1* usage  de  temps  à 
autre.  C’est  aussi  Sa  marche  que  suivent  les 
praticiens  éclairés. 
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Le  fondant  de  Levret  tire  sa  source  du  re- 
mède dont  on  vient  de  donner  l’histoire.  Il 
consiste  dans  une  simple  dissolution  d'alkali 
fixe.  L’accoucheur  célèbre  qui  l a mis  en 
vogue  , assure  avoir  fait  un  grand  nombre 
de  guérisons.  Tous  ceux  qui  l’ont  employé 
avant  lui  et  dans  la  suite,  le  recommandent 
avec  autant  d’éloges.  Je  m’en  suis  servi  avec 
succès.  Je  ne  citerai  qu’un  exemple. 

Une  femme  portoit  depuis  long -temps 
une  tumeur  laiteuse  à l’articulation  du  ge- 
nou , pour  laquelle  on  avoit  fait  inutilement 
beaucoup  de  remèdes.  On  étoit  généralement 
d'avis  que  le  genou  seroit  enkilosé,  et  qu’on 
ne  pourroit  obtenir  la  résolution  de  la  tu- 
meur. Je  fis  faire  des  douches  avec  la  disso- 
lution d’alkali  fixe , et  la  malade  a été  parfai- 
tement guérie. 

On  ne  fait  point  usage  , à l’intérieur , de 
l’alkali  fixe  caustique.  Celui  qui  est  même 
incomplètement  saturé  d’acide  crayeux  (main- 
tenant appelé  carbonique  , usqu’à  ce  que 
l’inconstance  deschymistes  lui  donne  un  nou- 
veau nom  ),  celui-là  , dis-je  , peut  être  ad- 
ministré sans  inconvéniens.  Comme  le  degré 
de  saturation  varie  infiniment  dans  ce  sel , 
on  ne  peut  en  déterminer  précisémentla  dose. 
Quoi  qu’il  en  soit , on  le  prescrit  en  substance 
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à huit  grains  incorporés  dans  un  mucilage; 
Si  on  l’étend  dans  l’eau , on  double  la  dose. 
Cette  dernière  méthode  est  préférable  à la 
première.  On  porte  la  quantité  d’eau  à une 
livre  et  demie  ou  deux.  Les  malades  prennent 
cette  dissolution  par  verre  de  quart  d’heure 
à autre  , ou  même  à une  demi-lieure  d’inter- 
valle. Macquer  observe  que  les  meilleurs  cor- 
rectifs de  l’alkali  sont  les  corps  résineux  avec 
lesquels  il  forme  une  espèce  de  savon.  Ainsi, 
son  union  avec  la  gomme  ammoniaque  , le 
sagapénum  , le  castoréum  , etc.  qui  sont  fon- 
dans  , procure  un  médicament  très-utile, 
parce  que  les  substances  qu’on  nomme,  sont 
très  incisives. 

L’alkali  fixe  , comme  on  vient  de  s’en  con- 
vaincre, exige  une  prudence  consommée  de 
la  part  des  praticiens  qui  l’emploient.  Celui 
de  l’alkali  volatil  demande  encore  plus  de 
sagesse.  Ce  dernier  est  , sans  contredit,  le 
meilleur  dissolvant;  sous  ce  rapport  , il  pa- 
roîtroit  mériter  la  préférence  ; mais  l’expé- 
rience fait  entrevoir  qu’il  y auroit  beaucoup 
d’inconven’ens  à en  continuer  long -temps 
l’usage  J’avois  commencé  une  suite  d’essais 
sur  son  action  , mais  ces  travaux  ont  été  in- 
terrompus par  des  circonstances  étrangères 
à la  médecine. 
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On  l’emploie  sans  danger  à l’extérieur , 
en  l’unissant  aux  huiles,  avec  lesquelles  il 
forme  un  savon  de  consistance  molle , qui 
sert  à faire  des  liniinens  ; on  en  fait  aussi  des 
applications,  comme  cataplasmes.  C’est  un 
composé  très-incisif  et  très-pénétrant.  Il  mé- 
rite , sous  ce  point  de  vue , la  préférence  sur 
le  savon  ordinaire  dans  les  maladies  externes  : 
maisil  irrite  la  peau  très-promptement.  Pour 
obvier  à cet  inconvénient , qui  forceroit  à en 
suspendre  Pusage  , on  l’unit  aux  mucilagi- 
neux.  Par  cette  méthode,  on  prévient  ia 
phlogose. 

On  n’a  point  encore , que  je  sache , essayé 
de  le  donner  intérieurement.  C’est  une  expé- 
rience à faire  : elle  conduiroit  peut-être  à 
des  découvertes  utiles.  Il  est  vrai  qu’on  seroit 
embarrassé , dans  les  premiers  temps  , sur  la 
dose  à prescrire  , parce  que  les  pharmaciens 
ne  suivent  point  une  méthode  uniforme  dans 
sa  composition.  Les  chymistes  ne  nous  ont 
point  donné  une  manipulation  précise  pour 
le  composer , ni  des  doses  déterminées  des 
substances  qui  entrent  dans  sa  combinaison. 
Nous  sommes  donc  contraints  d’attendre  que 
des  travaux  ultérieurs  fassent  la  base  des  expé- 
riences quiauront  ce  médicament  pour  objet. 

«Je  ne  parlerai  point  ici  de  la  terre  foliée  de 
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tartre , ni  des  autres  fondans  doux  qui  sont 
en  usage  dans  la  pratique.  Leur  action  est 
trop  modérée  pour  en  obtenir  des  succès 
dans  la  cure  des  obstructions  laiteuses  de  la 
matrice.  Le  cas  extraordinaire  qu’on  fait  de 
la  terre  foliée,  Pa  rendue  très-fameuse  $ j’ai 
parlé  ailleurs  de  son  utilité. 

J’ai  déjà  dit  que  les  préparations  mercu- 
rielles ne  me  paroissoient  pas  convenir  dans 
là  curation  de  la  congestion  laiteuse  ; parce 
que  la  nécessité  d’en  continuer  long-temps 
l’usage  , détermineroit  une  trop  grande  atté- 
nuation dans  les  humeurs.  J’ajouterai  à cette 
réflexion  , que  la  plupart  des  femmes  qui  ont 
des  engorgemens  à la  matrice  , ont  les  nerfs 
très-mobiles , parce  que  la  maladie  elle-même 
occasionne  constamment  une  grande  agita- 
tion dans  le  système  nerveux , chez  les  sujets 
même  les  plus  robustes  $ d’où  il  résulte  que 
l’usage  des  mercuriaux,  agaçant  prodigieuse- 
ment les  nerfs,  seroit  suivi  d’accidens  très- 
graves,  si' l’on  s’obstinoît  à le  prolonger. 
Quelques  correctifs  qu’on  joignît  à ces  remè- 
des , on  n’éviteroit  pas  les  inconvéniens  aux- 
quels ils  donnent  lieu,  à moins  qu’on  n’af- 
foiblît  singulièrement  leur  action  , et  dans 
ce  cas  , elle  seroit  presque  nulle. 

J’ai  fait  préparer  par  un  excellent  phar- 
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macien  ( Tassard  , rue  du  Temple),  l’ex- 
trait de  ciguë  , pour  l’employer  dans  la  cure 
des  obstructions  de  la  matrice.  Je  n’ai  point 
suivi  le  procédé  de  Stork  , parce  qu’il  est 
vicieux  , en  ce  que  son  extrait  conserve  en- 
core la  plus  grande  partie  de  l’huile  viru- 
lente de  la  ciguë.  J’ai  préféré  la  plante  des- 
séchée , afin  que  l’huile  volatile  se  dissipât, 
autant  que  cela  seroit  possible  , pendant  sa 
dessication.  C’est  dans  cet  état  de  la  plante, 
que  je  faisois  préparer  l’extrait.  Pour  com- 
pléter la  déperdition  de  l’huile  fétide  , j’ai 
fait  dissoudre  l’extrait  dans  une  suffisante 
quantité  d’esprit- de- vin  affoibli  , ou  une 
forte  eau  de- vie  , ensuite  évaporer  le  .mé- 
lange jusqu’à  consistance  d’extrait  un  peu 
solide.  J’ai  fait  réitérer  cette  manipulation 
une  seconde  et  une  troisième  fois  ; et  c’est 
cet  extrait  ainsi  préparé  que  j’ai  mis  en 
usage.  Voici  les  résultats. 

Je  mêiois  à l’extrait,  le  savon  , la  gomme 
ammoniaque,  le  safran  de  mars  et  un  sirop, 
pour  en  former  des  bols  qui  contenoient 
tout  au  plus  un  demi -grain  d’extrait  de 
ciguë.  Je  donnois  cette  dose  en  même  temps 
à trois  malades.  Malgré  l’addition  des  cor- 
rectifs qu’on  vient  de  désigner , et  la  mé- 
diocrité de  la  dose  , après  dix  jours  d’usage 
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de  ce  remède  , une  femme  se  plaignit  de 
vertiges.  Comme  elle  étoit  très-capricieuse, 
je  ne  fis  pas  assez  d’attention  à ses  obser- 
vations. Une  seconde  fit  les  mêmes  plaintes 
vers  le  quinzième  ou  seizième  jour.  La  troi- 
sième li’éprouvoit  point  encore  d’accidens  ; 
mais  le  vingt- quatrième  , le  courage  avec 
lequel  elle  les  avoit  supportes  depuis  plu- 
sieurs jours  , l’abandonna  entièrement.  Elle 
m’exposa  ses  inquiétudes.  Je  fus  convaincu 
que  l’extrait  de  ciguë  , même  à la  manière 
dont  je  le  faisois  préparer  , étoit  un  mauvais 
médicament.  J’en  suspendis  l’usage  pour  le 
recommencer.  Toutes  les  fois  que  je  fis  eette 
tentative  , les  vertiges  , l’engourdissement, 
la  stupeur  de  l’imagination  même  , s’em- 
parèrent des  malades  dans  un  temps  plus 
rapproché  , à proportion  que  le  nombre  des 
expériences  auxquelles  elles  étoient  sou- 
mises , avoit  été  réitéré. 

D’après  ces  observations  , j’ai  abandonné 
la  ciguë.  A la  même  époque  , mes  confrères 
Coquereau  et  Hailé,  furent  chargés  , avec 
quelques  autres  , de  faire  , à la  Pitié  , des 
expériences  sur  l’activité  de  la  ciguë.  Lé 
magistrat  qui  les  avoit  ordonnées , avoit  fait 
venir  de  l’extrait  d’Allemagne,  afin  qu’on 
n’attribuât  point  le  défaut  de  succès  , s’i 
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avoit  lieu  , au  vice  de  la  préparation.  Les 
commissaires  que  j’ai  nommés,  remarquèrent 
des  accidens  plus  fâcheux  que  ceux  que  j’ai 
relatés  ci-dessus.  Iis  perdirent  un  malade  , 
et  quelques  autres  étoient  en  danger  de 
mourir  prochainement  , lorsqu’ils  retour- 
nèrent à l’Hôpital  général,  après  avoir  laissé 
écouler  quelques  jours  sans  y être  allés.  Ces 
faits  et  un  grand  nombre  d’autres  qui  se 
ressemblent  parfaitement,  nous  apprennent 
ce  qu’il  faut  penser  de  l’usage  de  la  ciguë. 

Cependant  , je  dois  avertir  , avant  que 
de  linir  ce  qui  concerne  ce  médicament 
trop  préconisé  , que  je  l’ai  employé  avec 
succès  dans  la  guérison  des  tumeurs  formées 
par  une  humeur  répercutée,  après  les  ma- 
ladies aiguës.  Voici  la  formule.  Prenez  d’ex- 
trait de  ciguë  deux  grains,  autant  d’éthiops 
antimonial  et  de  racine  d’arum,  un  grain  de 
sel  ammoniac.  On  en  forme  deux  pilules 
avec  la  gomme  arabique.  On  les  fait  prendre 
chaque  matin  au  malade , avec  un  bouillon 
apéritif.  L’action  de  la  ciguë  est-elle  changée 
dans  la  composition  de  ce  médicament  ? C’est 
la  réflexion  qui  se  présente  d’abord  à l’esprit, 
quand  on  considère  que  deux  grains  de  son 
extrait  ne  paroissent  pas  affecter  désagréa- 
blement les  malades  , tandis  qu’un  demi- 
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grain  ( quatrième  partie  de  cette  dose), 
de  la  formule  indiquée  plus  haut  , occa- 
sionnoit  constamment  des  accidens.  J’ai  cru 
devoir  offrir  au  lecteur  ces  deux  méthodes 
d’administrer  l’extrait  de  ciguë  , afin  qu’on 
fît  de  nouveaux  essais  pour  corriger  sa  vi- 
rulence, et  rendre  son  effet  plus  assuré. 

Quels  que  soient  les  fondans  qu’on  em- 
ploie , il  est  indispensable  de  purger  les  ma- 
lades , toutes  les  fois  que  l’humeur  divisée 
se  mêle  au  sang.  Ceci  suppose  deux  con- 
ditions dans  le  traitement  ; la  première , 
que  les  fondans  ne  soient  pas  purgatifs  5 la 
seconde  , que  si  une  partie  d’eux  a été  prise 
dans  laclassedes  évacuans,ils  soientprescrits 
à une  dose  tellement  modérée,  qu’ils  ^exer- 
cent pas  cette  vertu  purgative  d’une  manière 
sensible  3 car  on  sait  que  l’abus  des  purgatifs 
prive  le  sang  de  sa  sérosité  , dissipe  à la  vé- 
rité très- promptement  la  portion  des  obstruc- 
tions qui  n’a  pas  encore  acquis  de  la  soli- 
dité, mais  dessèche  aussi  très-précipitamment 
le  reste  de  la  masse  , et  en  forme  un  squirre. 
Au  reste  , ces  notions  tiennent  essentielle- 
ment aux  connoissances  générales  de  pra- 
tique , et , par  cette  raison  , ne  doivent  pas 
être  exposées  ici  dans  le  détail  dont  elles  sont 
susceptibles.  Je  passerai  aussi  sous  silence 
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ce  qui  regarde  le  régime  et  l'exercice,  parce 
que  ces  objets  doivent  être  connus  par  les 
documens  qu’on  prend  dans  la  thérapeu- 
tique générale.  Je  suppose  donc  que  le 
lecteur  a acquis  les  lumières  nécessaires 
sur  ces  différens  objets. 

Je  ne  crois  pas  devoir  me  dispenser  de 
rassurer  les  praticieus  timides  sur  l’effet  des 
bains,  dans  la  cure  des  grands  engorgemens 
du  bas-ventre.  Quand  les  tumeurs,  comme 
celle  de  Putérus  , compriment  les  grands 
■vaisseaux  , en  s’appuyant  sur  eux  , les  ex- 
trémités inférieures  s’œdématient.  Cette  hy- 
dropisie  accidentelle  donne  à quelques  per- 
sonnes des  craintes  sur  l’usage  des  bains, 
et  les  praticiens  peu  habiles  ( et  qui  sont 
nombreux  ) les  proscrivent  sans  rémission  , 
par  la  persuasion  qu’il  en  résulte  , disent- 
ils  , une  hydropisie  complète.  Cette  erreur 
est  le  produit  de  l’ignorance.  Quoique  les 
jambes  soient  gorgées  de  sérosités  , l’infil- 
tration n’a  rien  de  redoutable  j elle  dis- 
paroît  à proportion  que  l’obstruction  di- 
minue. Si  elle  persiste  , ou  même  s’aug- 
mente , c’est  parce  que  la  maladie  essentielle 
n’est  pas  combattue  avec  assez  d’activité  , 
ou  ne  peut  plus  être  guérie.  D’ailleurs , les 
bains  d’eau  minérale  , soit  naturelle  , soit 
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artificielle  , étant  toniques  , accélèrent  la 
disparition  de  l’infiltration.  Les  médecins 
des  eaux  , habitués  à l’observation  de  ces 
phénomènes  , ne  craignent  point  l’accrois- 
sement de  l’hydropisie  , à moins  que  l’obs- 
truction devenue  incurable,  n’augmente  en 
•volume  , et  n’exerce  par  ce  moyen  une 
compression  plus  considérable. 

J’ai  déjà  dit  plusieurs  fois  que,  quelque 
méthode  qu’on  suive  dans  la  cure  des  obs- 
tructions de  l’utérus  , on  ne  perdra  jamais 
de  vue  le  cours  des  menstrues.  Quand  même 
le  sang  qui  les  forme,  n’auroit  aucune  part  à 
la  naissance  de  cette  maladie  , comme  dans 
les  engorgemens  laiteux,  il  n’est  pas  moins 
assuré  que  la  portion  de  la  matrice  en- 
gorgée apporte  des  obstacles  à la  régularité 
de  cette  évacuation  ; car  la  circulation  est 
interrompue,  ou  au  moins  très- gênée  dans 
la  portion  lésée  du  viscère,  et  dans  les  or- 
ganes envirotinans.  Si  l’engorgement  est 
étendu,  l’embarras  de  la  circulation  s’accroît 
dans  la  même  proportion  aux  environs  ; 
d’où  il  résulte  que  le  sang  menstruel  éprouve 
des  obstacles  partiels  ou  absolus,  pour  par- 
courir les  vaisseaux  de  l’utérus  ; d’où  sa 
stase  dans  le  viscère  malade;  d’où  l’accrois- 
sement de  la  tumeur , par  la  coagulation 
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du  fluide  qui  devoit  être  évacué  ; d’où  le 
caractère  mixte  de  la  maladie  ; d’où  encore 
nouvel  obstacle  à la  guérison  et  l’accrois- 
sement de  tous  les  symptômes  qui  accom- 
pagnent les  obstructions  de  l’utérus. 

Pour  prévenir  cette  suite  de  phénomènes 
morbifiques , on  emploiera  les  moyens  in- 
diqués aux  chapitres  qui  traitent  de  la  di- 
minution et  de  la  suppression  des  menstrues. 

CHAPITRE  X Y I 1 1. 

De  Vinduration  de  la  matrice . 

E n traitant  des  maladies  inflammatoires 
des  marnmelles  , j’ai  distingué  deux  états 
diffërens , désignés  sous  le  nom  à' induration, 
à la  suite  de  l’inflammation.  J’ai  nommé 
induration , cette  maladie  que  les  praticiens 
nomment  squirre  imparfait  : J’ai  conservé 
le  nom  de  squirre,  pour  désigner  une  tu- 
meur irrésoluble.  Je  ne  crois  pas  en  effet, 
qu’on  puisse  classer  sous  la  même  dénomi- 
nation , deux  états  que  les  observations  des 
praticiens  les  plus  éclairés  , nous  démontrent 
être  essentiellement  différens.  Le  squirre , 
dit  - on  , est  imparfait , quand  il  conserve 
une  sorte  de  sensibilité  , et  ne  présente  pas 
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au  toucher  une  dureté  absolue.  On  ajoute, 
il  est  parfait  dans  le  cas  contraire . On 
convient  d’ailleurs,  que  dans  ce  dernier 
cas  j il  y a désorganisation  de  la  partie 
squirreuse.  Les  organes  dont  elle  est  com- 
posée n’ ont  plus  d’action  vitale . Voilà  les 
idées  générales  qu’on  nous  a données  sur 
les  deux  espèces  de  squirrosités.  On  avoue 
encore  qnà  l’examen  des  tumeurs  squir - 
reuses  , on  trouve  une  masse  inorganique , 
tantôt  cartilagineuse , tantôt  pierreuse , etc. 
Or  , de  l’aveu  même  des  bons  observateurs  , 
n’y  a-t-il  pas  une  différence  essentielle  entre 
une  affection  dans  laquelle  la  partie  malade 
est  hors  d’état  de  reprendre  aucune  fonc- 
tion , et  celle  dans  laquelle  les  organes  en- 
gorgés éprouvent  l’influence  de  la  circulation 
d’une  manière  si  marquée  , qu’on  parvient , 
à son  aide,  à dissiper  la  maladie  ? Dans  le 
cas  contraire  , l’usage  des  remèdes  occasionne 
des  maux  plus  graves  , en  faisant  dégénérer 
la  tumeur  en  cancer  : ce  qui  établit  encore 
une  différence  absolue  entre  ces  deux  sortes 
d’affections. 

Que  signifient  ces  expressions  équivoques, 
sensibilité  du  squirre  imparfait , et  dureté 
qui  n’est  pas  absolue  ? Premièrement,  un 
squirre  irrité  ou  qui  travaille  ( pour  me 
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servir  de  l’expression  commune  ),  est  d’une 
grande  sensibilité  : or,  comme  on  convient 
que  celui-là  est  incurable,  parce  qu’il  con- 
tracte l’état  cancéreux,  il  me  semble  que 
la  sensibilité  est  un  signe  bien  équivoque, 
pour  distinguer  le  squirre  impartait  du  par- 
fait. Car  il  y a un  commencement  dansl’état 
douloureux  : or,  si  on  touche  alors  la  tu- 
meur, la  malade  n’éprouvera  qu’une  sert- 
sation  de  sensibilité  ; donc  on  sera  fondé  à 
dire  que  le  squirre  est  imparfait,  tandis 
qu’il  prend  le  caractère  cancéreux  ( on 
observera  que,  traitant  du  squirre  des  vis- 
cères, les  signes  extérieurs  n’aident  point  le 
diagnostic);  donc  un  praticien  sera  fondé 
à prescrire  les  fondans.  Son  conseil  fera  dé- 
générer le  squirre.  Tel  sera  le  fruit  de  la 
distinction  dont  on  conteste  le  fondement. 

Sans  sortir  de  la  thèse  que  défendent  les 
auteurs  dont  je  combats  l’opinion  , je  leur 
demande  comment  ils  établiront  le  caractère 
de  sensibilité  du  squirre  qu’ils  nomment 
imparfait  r quand  les  parties  qui  environ- 
nent la  tumeur , sont  affectées  douloureu- 
sement par  la  compression  , la  gêne  de  la 
circulation  et  l’engorgement  des  liquides, 
suite  de  cette  compression  même  et  de  leur 
stase  ? Comment  rapporter  à la  tumeur  une 
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sensation  qui , presque  toujours , n’a  lieu 
que  dans  les  parties  environnantes  , mais 
trop  rapprochées  pour  déterminer  leur  vé- 
ritable siège?  Comme  il  y a aussi  des  obstruc- 
tions simples  qui , par  elles-mêmes,  ne  sont 
pas  sensibles  au  toucher,  et  qui  présentent 
une  grande  solidité  , par  quel  moyen  les 
distinguera-t-on  des  squirres  parfaits  ? On 
conviendra  sans  doute,  qu’il  y a quelque 
difficulté  à sortir  de  l’embarras  qui  résülte 
de  ces  questions.  Comment  enfin  fixer  les 
bornes , soit  de  sensibilité , soit  de  soli- 
dité , qui  différencient  l’obstruction  d’avec  le 
squirre  ? Cependant , cette  détermination  est 
essentielle  dans  la  pratique.  Qu’on  con- 
vienne donc  qu’un  engorgement  résoluble, 
de  l’espèce  qu’on  nomme  squirre  imparfait, 
n’est  qu’une  obstruction  durcie,  soit  par  son 
ancienneté,  soit  par  la  nature  des  causes  qui 
lui  ont  donné  naissance , comme  après  l’in- 
flammation. 

Si  l’on  considère  le  nombre  des  obstruc- 
tions qui  renferment  un  noyau  squirreux  , 
on  tombera  dans  une  autre  incertitude , par 
la  théorie  qu’adoptent  les  adversaires.  J’en 
ai  vu  ( comme  tous  les  praticiens  ) beaucoup 
de  cette  espèce.  L’ouverture  des  cadavres 
de  quelques  sujets  qui  ont  succombé  à des 
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affections  étrangères  à ces  tumeurs , m'a  dé* 
montré  que  souvent  un  engorgement  qui  ne 
présentoit  que  les  caractères  de  l'obstruc- 
tion, renfermoit  un  véritable  squirre,  c’est- 
à-dire  , une  tumeur  qui  comprenoit  dans  son 
étendue  des  organes  dont  la  conformation 
étoit  entièrement  détruite  , et  qui,  par  con- 
séquent , n’étoient  plus  soumis  à l'action 
vitale.  * 

Il  est  une  remarque  importante  et  contraire 
à la  doctrine  généralement  adoptée , qui 
mérite  bien  de  trouver  place  ici  : elle  con- 
siste dans  l’observation  de  ce  qui  se  passe  au 
toucher  delaplupart  des  malades  obstruées. 
Au  moment  où  l’on  cherche  à reconnoître 
les  caractères  d'une  obstruction  , comme  sa 
solidité  et  son  étendue,  les  malades  n’éprou- 
vent pas  une  sensibilité  bien  grande , si  l'en- 
gorgement est  récent  ; tandis  qu'au  con- 
traire, le  tact  cause  une  sorte  de  douleurs 
dans  la  plupart  des  cas  où  il  est  ancien.  Or, 
sa  vétusté  le  rapprochant  davantage  de  l’état 
de  squirre  , n'est-il  pas  évident  que  ce  n’est 
pas  par  la  sensibilité  plus  ou  moins  mar- 
quée qu’on  peut  déterminer  la  nature  de 
ces  deux  espèces  de  tumeurs  ? Autrement  il 
faudroit  dire  qu’une  obstruction  récente  , 
et  par  conséquent  très  - résoluble  , est  un 

squirre  , 
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Squirre,  tandis  qu’on  appelleront  squirre  im- 
parfait , celle  qui  est  ancienne,  quoiqu’elle 
soit  encore  essentiellement  une  obstruction* 
La  sensibilité  d’une  tumeur  ne  se  fait  pas 
toujours  apercevoir  au  moment  même  où 
on  la  touche  : il  y a un  grand  nombre  de 
circonstances  , dans  lesquelles  la  sensation 
de  douleur  ne  se  manifeste  que  quelques 
heures  après,  et  persiste  un  jour  ou  deux» 
C’est  particulièrement  lorsque  les  obstruc- 
tions ont  existé  quelques  années  , que  ce 
phénomène  a lieu.  Il  se  renouvelle  toutes  les 
fois  qu’une  tumeur  , même  squirreuse  (c’est- 
à-dire  irrésoluble),  est  profonde  et  se  trouve 
placée  près  du  trajet  des  principaux  nerfs  de 
l’abdomen.  Or,  dans  ce  cas,  est- ce  bien  à 
la  tumeur  qu’il  faut  rapporter  l’origine  de 
cette  sensibilité?  N’est -ce  pas  plutôt  à la 
sorte  de  compression  qu’on  a exercée  sur 
ces  nerfs  ? Cette  proposition  me  pareil  prou- 
vée par  le  fait  suivant.  Lorsqu’un  choc  ou 
une  secousse  occasionne  un  tiraillement  dans 
les  nerfs  qui  avoisinent  un  squirre , il  sur- 
vient une  douleur  dont  l’intensité  corres- 
pond parfaitement  à la  force  du  tiraillement 
qu'ont  souffert  les  rameaux  dont  les  extré- 
mités ou  les  divisions  sont  comprises  dans 
les  parties  qui  ont  subi  l’extension. 
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De  ces  faits,  qui  ne  peuvent  être  inconnus 
aux  praticiens  , puisqu’on  a tous  les  jours 
des  occasions  fréquentes  de  les  observer,  ré- 
sultent deux  principes  : le  premier,  que  les 
caractères  par  lesquels  on  prétend  distinguer 
l’obstruction  d’avec  le  squirre,  sont  insuffi- 
sans  et  incertains;  on  en  convient  même  assez- 
généralement  : le  second,  que  deux  affec- 
tions dans  l’une  desquelles  les  viscères  ou 
les  organes  affectés  sont  désorganisée , tandis 
que  dans  l’autre  , les  parties  , malgré  la  lé- 
sion , participent  encore  à l’action  vitale  , 
leur  organisation  intime  restant  entière,  sont 
deux  états  parfaitement  dissemblables  , et 
doivent  être  caractérisés  par  des  noms  qui 
leur  soient  particuliers. 

C’est  pourquoi  je  désigne  par  le  mot  d’z/z- 
duralion  , l’engorgement  de  l’utérus,  quand 
il  est  encore  susceptible  de  guérison.  Il  est 
l’effet  d’une  inflammation  qui  n’a  pas  eu  de 
résolution , ou  c’est  une  obstruction  an- 
cienne , qui , par  sa  dureté  , se  rapproche 
de  ce  qu’on  nomme  squirre  imparfait  : ma- 
ladie dont  la  curation  est  longue  et  difficile  , 
parce  que  les  fluides  ont  acquis  un  degré  de 
coagulation  plus  fixe.  Sous  ce  point  de  vue. 
Cette  dernière  affection  ne  diffère  point  d’une? 
induration,  effet  de  l’engorgement  inflam- 


matoire  , si  ce  n’est  que  dans  cette  dernière; 
la  coagulation  a été  très -prompte  et  très- 
forte  , par  l’action  même  de  l’inflammation 
qui  a dissipé  les  parties  les  plus  ténues  deé 
humeurs  * et  ne  leur  a pas  permis  dé  rester 
combinées  avec  la  lymphe. 

Comme  nous  sommes  Convenus  précédem- 
inent  que  les  signes  par  lesquels  on  dési- 
gnoit  les  termes  extrêmes  de  l’cBstruçtion  et 
du  squirre  étoient  très-incertains  , nous  ne 
faisons  pas  non  plus  de  difficulté  d’avouer 
qu’il  n’y  a point  de  caractères  bien  précis 
pour  distinguer  l’induration  d’avec  le  squirre. 
D’après  ces  réflexions  , il  est  évident  que  la 
cure  de  l’induration  doit  être  conduite  avec 
des  ménàgemens  extrêmes , et  que  l’action 
des  médicamens  doit  être  surveillée  avec 
un  soin  continuel  ; car  > si  on  remarque  qu’ils 
fassent  naître  la  plus  légère  sensation  de 
douleur  , il  faut  les  supprimer  à l’instant  ; 
ët  rétablir  l’insensibilité  et  le  calme  dans  le 
Viscère  obstrué  par  les  moyens  les  plus  effi- 
caces ; autrement  on  occasionneroit  une  dé- 
générescence cancéreuse.  Ces  principes  prou- 
vent donc  la  difficulté  qu’on  rencontre  dans" 
la  guérison  de  cette  maladie  • ils  démontrent 
également  sa  gravité  et  le  danger,  soit  pré- 
sent, soit  futur;  dont  elle  est  accompagnée^ 
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et  enfin  ia  longueur  du  temps  qu’exigera 
son  traitement. 

De  ce  qui  vient  d’être  dit , il  résulte  qu’il 
n’y  a point  de  maladie  où  les  moyens  pré- 
paratoires soient  aussi  indiqués  et  aussi  in- 
dispensablement utiles  que  dans  la  curation 
de  celle-  ci  $ d’où  il  suit  que  pour  parvenir  à 
fondre  l’induration  , il  est  de  la  plus  ab- 
solue nécessité  de  commencer  par  des  bains 
long -temps  continués.  Ici  les  fumigations 
doivent  être  employées  sans  interruption. 
On  a fait  connoître  précédemment  leur  effet, 
en  traitant  de  la  cure  de  l’obstruction.  Ce 
ne  sera  qu’après  avoir  ramolli  la  tumeur  par 
les  bains  et  les  fumigations  , qu’on  pourra 
employer  sans  danger  les  fondans  à l’in- 
térieur. 

Qu’on  ne  croye  pas  sur-tout  que  cette  mé- 
thode exige  un  temps  plus  considérable  pour 
la  guérison , que  l’emploi  des  moyens  actifs 
dès  les  commencemens  du  traitement.  La 
raison  en  est , qu’en  portant  par  les  bains  et 
les  fumigations  , le  ramollissement  au  plus 
haut  degré  où  il  puisse  parvenir,  l’action 
des  fondans  trouvera  la  matière  préparée  à 
se  dissiper  très-promptement.  D’ailleurs,  les 
couches  extérieures  , imbibées  de  liquides 
qu’elles  transmettront  aux  couches  pro- 


A LA  CESSATION  DES  REGLES.  1 4q 

chaînes , disposeront  celles  ci  à une  fonte 
plus  rapide.  A la  vérité  , après  quelques  bains 
ordinaires,  que  je  regarde  comme  prépara- 
toires , on  pourra  prescrire  les  bains  d’eau 
minérale  , soit  naturelle  , soit  artificielle.  Ce 
sera  déjà  un  fondant , mais  d’une  action 
douce.  Par  ce  moyen,  on  n’irritera  point  la 
tumeur.  On  aidera  l’effet  des  eaux  thermales 
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par  des  fumigations  , chaque  jour  répétées 
plusieurs  fois.  Dans  les  intervalles  des  bains 
et  des  fumigations , on  tiendra  la  région  de 
la  matrice  , constamment  imbibée  par  des 
fomentations  ou  des  cataplasmes  émolliens. 
Des  boissons  assez  abondantes,  sans  fatiguer 
l’estomac  par  leur  excès , et  sans  déranger 
les  digestions,  apporteront  un  surcroît  de 
liquides  capables  de  favoriser  le  ramollisse- 
ment de  la  tumeur. 

On  aura  aussi  la  précaution  de  tirer  les 
alimens  de  la  classe  de  ceux  qui  ont  une 
qualité  savonneuse  et  fondante  , comme  les 
chicorées  de  tonte  espèce , le  scorsonère  , 
le  salsifis  , les  carottes  , les  betteraves,  etc* 
On  les  fera  cuire  dans  une  assez  petite  quan- 
tité d’eau  , pour  ne  pas  perdre  dans  un  li- 
quide inutile  l’extrait  'savonneux  de  ces 
plantes;  autrement  leur  usage  est  presque  nul, 
et  comme  aliment  et  comme  médicament, 

K 3 


$5o  Dï$  MALADIES  CHRONIQUE? 

Après  avoir  pris  ces  précautions  pendant 
un  mois  environ  , on  donnera  les  fond  ans 
internes,  en  commençant  par  les  plus  mo- 
dérés dans  leur  action.  Mais  avant  tout,  on 
examinera  la  tumeur , pour  savoir  si  elle 
conserve  encore  le  même  degré  de  solidité  , 
et  si  elle  ne  devient  pas  plus  sensible.  Dans 
ce  dernier  cas , l’action  des  fondans  l’irri- 
teroit.  C’est  une  précaution  qu’on  observera 
de  temps  à autre  pendant  la  curation.  On 
continuera  toujours  les  bains  d’eaux  ther- 
males et  les  fumigations , tandis  qu’on  don- 
nera les  remèdes  internes. 

Si  , après  un  temps  quelconque  d’une 
méthode  qui  pourroit  ne  pas  paroître  assez 
active  aux  hommes  peu  éclairés,  on  trouve 
qu’une  portion  de  la  tumeur  restante  pré- 
sente le  caractère  d’une  dureté  irrésoluble, 
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on  ne  s’obstinera  pas  à continuer  les  remèdes 
fondans  à l’intérieur  ; car  leur  effet  per- 
siste encore  long -temps  après  que  les  ma- 
lades les  ont  cessés  ; étant  mêlés  au  sang  , 
ils  circulent  avec  lui,  et  leur  action  se  con- 
tinue d’une  manière  quelquefois  très- sensi- 
ble : or  , il  seroit  très  - imprudent  d’aug- 
menter cette  énergie  par  leur  prolongation. 
On  se  contentera  de  l’effet  des  bains  d’eau 
minérale  $ ils  ne  sont  accompagnés  d’au- 
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çune  suite  fâcheuse,  à moins  que  la  tumeur 
ne  s’irrite  : et  dans  ce  cas  , je  le  répète  en- 
core , on  n’administre  aucun  remède  fon^ 
dant. 

Si  la  dureté  delà  tumeur  diminue  sensi- 
blement dans  toute  la  masse,  il  n’y  a plijs  à 
çraindre  l’activité  des  fondans  ; alors  l’aîkali 
ou  îe  tartre  crayeux  , les  savons  , les  résines 
atténuantes  , les  préparations  martiales  ter- 
minent bientôt  la  curation  , pourvu  qu’on 
n’en  outre  pas  les  doses,  et  qu’on,  entre* 
tienne  toujours  le  ramollissement  de  la  partie 
engorgée.  Autrement  on  dimimieroit  consi- 
dérablement l’obstruction  dans  un  court  es- 
pace de  temps , mais  on  rendrait  le  centra 
ou  la  portion  qui  resteroit  irrésoluble. 

CHAPITRE  XIX, 

Du  squirre  de  la  matrice . 

D.  près  ce  qui  précède  et  la  définition 
que  j’ai  donnée  du  squirre,  cette  maladie  es^ 
incurable.  J’ai  prouvé  qu’elle  ne  de  voit 
point  être  combattue  par  les  fondans.  En 
cela,  tous  les  praticiens  sont  d’accord,  puis- 
que je  ne  désigne  par  le  mot  squirre,  que  les, 
çngorgemeïis  irrésolubies , qu’ils  nomment 
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squirres  parfaits.  Il  n’y  a donc  que  la  mé- 
decine palliative  qui  puisse  être  utile  aux 
malades,  dans  ce  sens  seulement , qu’on  leur 
prescrira  une  manière  de  vivre  qui  prévienne 
l’inflammation  du  squirre.  Elle  consistera 
dans  le  choix  des  alimens  les  plus  doux, 
comme  les  légumes  qui  ont  une  saveur  douce 
ou  sucrée  $ les  boissons  adoucissantes,  parmi 
lesquelles  le  lait  coupé  avec  l’eau , à parties 
égales,  mérite  sans  contredit  la  préférence  $ 
la  bière  légère  et  les  décoctions  d’orge , d’a- 
yoine,  etc.  On  évitera  soigneusement  l’usage 
des  alimens  âcres,  parce  qu’ils  augmentent 
l’activité  de  la  circulation  , et  font  naître 
la  dégénérescence  cancéreuse. 

Les  passions  de  l’aine  seront  évitées  au- 
tant qu’il  sera  possible  ; et  dans  le  cas  où  elles 
se  manifesteroient  avec  quelque  énergie,  on 
emploiera  tous  les  moyens  qui  peuvent  les 
calmer.  On  évitera  les  exercices  qui  pour- 
roient  occasionner  la  moindre  fatigue,  les 
chocs,  les  compressions,  etc.  Les  malades, 
enfin  , passeront  leur  vie  dans  une  attention 
continuelle  à se  préserver  de  tout  ce  qui 
pourroit  déterminer  quelque  trouble  dans 
l’économie  animale. 
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CHAPITRE  XX. 

Du  scié rô me  de  la  matrice . 

Paul  d’Ægine  et  Gallien  sont  les  seuls 
qui  parlent  de  cette  maladie.  Ils  désignent 
généralement  par  l'expression  de  scleroma  , 
une  tumeur  de  l'utérus  , sans  lui  donner  de 
caractère  particulier.  Paul  ajoute  seulement 
qu’elle  occupe  principalement  les  environs 
du  col  de  l’utérus  : circa  vulvae  cervicem  po - 
tissimum  adveniens.  Il  la  met  au  nombre  des 
squirres  , scirrorum  genere  comprehenditur . 
Elle  n’en  diffère  , selon  lui  , que  par  une 
dureté  moins  marquée.  Il  ajoute  qu’elle  est 
accompagnée  d’une  sensation  de  douleurs 
(voyez  livre  troisième  chapitre  68).  C’est  tout 
ce  qu’on  trouve  de  positif  sur  cette  affection. 
Roch  ? médecin  de  la  duchesse  d’Amboise  , 
et  les  auteurs  du  dictionnaire  de  médecine , 
en  ont  parlé  d’après  Paul  , mais  sans  ajou- 
ter un  mot  à ses  courtes  réflexions.  Le  mot 
scleroma  ppuvant  être  confondu  avec  scie - 
ria , sclerusis , on  voit  qu’il  ne  désigne  qu’une 
tumeur  dure  , mais  quia  de  la  ressemblance 
avec  le  squirre  qu’on  désigne  à son  tour  par 
sclirosis  3 scliroma  } s diras  7 ou  scier  us. 
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Quoi  qu’il  en  soit,  je  décrirai  sous  le  norrç 
de  sclérôrae  , une  tumeur  que  j’ai  vue  plu- 
sieurs fois  dans  la  matrice,  et  dont  les  obser- 
vateurs n’ont  point  rendu  compte  Je  repren- 
drai , pour  mettre  plus  de  justesse  dans  moi* 
exposé  , les  expressions  mêmes  de  l’obser- 
vation 190,  insérée  à la  page  68  de  mon  ou- 
vrage intitulé  Qbservationes  clinicœ  , etc. 
cç  La  matrice  ouverte  en  travers,  il  parut  une 
y>  tumeur  d’une  substance  charnue  , corn- 
>9  pacte  , solide  , blanchâtre  , mais  avec  des 
*>  nuances  de  diverses  couleurs  ; composée 
» de  fibres  qui  ne  paroissoient  avoir  aucune 

régularité  dans  leur  direction . Elles  étoient 
33  mêlées  dans  une  masse  qui  avoit  quelque 
» ressemblance  avec  le  tissu  des  glandes  dur- 
» cies.  La  cavité  de  l’utérus  étoit  remplie  de 
» caillots  de  sang  applatis,  épanchés  çà  et  là. 
» Cette  cavité  avoit  la  forme  du  corps  étran- 
3?  ger  qu’elle  enyironnoit 5 c’est-à-dire  qu’elle 
» étoit  orbicuîaire.  Après  avoir  enlevé  ce 
3>  corps  solide,  nous  n’aperçûmes  point  d’au- 
>?  tre  enfoncement  dans  l’utérus  , parce  que 
» la  tumeur  , qui  avoit  pris  naissance  dans 
» le  premier  plan  des  couches  des  fibres 
3?  charnues  à la  face  postérieure  de  ce  vis- 
» cère  , avoit  augmenté  considérablement 
» son  volume  , et  le  remplissoit  compléter 
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^ ment,  si  on  en  excepte  l’intervalle  npplati 
p?  dans  lequel  le  sang  avoit  été  épanché.  » 
Dans  les  ouvertures  nombreuses  de  cada- 
vres que  j’ai  faites  à la  Salpétrière  , j’ai  ob- 
servé bien  des  fois  cette  maladie.  Eu  géné- 
ral , j’ai  remarqué  que  ces  tumeurs  étoient 
placées,  pour  la  plupart , entre  la  membrane 
interne  et  les  fibres  charnues  de  l’utérus.  Quel- 
ques unes  étoient  dans  la  cavité  même,  mais 
toujours  adhéren  tes  au  viscère  par  une  large 
hase  , ou  par  plusieurs  parties  assez;  étendues» 
de  leur  circonférence.  Dans  le  plus  grand 
nombre  des  cas,  j’ai  trouvé  du  sang  épan- 
ché , caillé,  durci , applati  et  en  petite  quan- 
tité, quel  que  fût  l’âge  des  malades  ; la  mem- 
brane interne  du  viscère  épaissie  et  dense  , et 
dans  quelques  portions  , aussi  solide  que  le 
péricarde,  particuliérement  dans  les  espaces 
où  elle  étoit  adhérente  à la  tumeur  $ trè.s-. 
prdinaîrement  les  vaisseaux  de  la  surface  in- 
terne de  la  matrice  , dilatés  an  point  d’avoir 
plus  d’une  ligne  de  diamètre  , quoiqu’ils  ne 
soient  pas  visibles  dans  l’état  naturel.  J’ai  con- 
servé long- temps  plusieurs  de  ces  tumeurs  , 
les  unes  dans  l’esprit-de-vin , les  autres  dans 
une  forte  dissolution  d’alun*  toutes  se  sont 
flétries  et  ont  considérablement  diminué  de 
yolume  j en  sorte  qu’une  de  ces  tumeurs , 
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qui  avoit  plus  de  deux  pouces  et  demi  de, 
diamètre , étoit  réduite  à moins  de  dix-huit 
lignes  , deux  ans  après  l’avoir  enlevée  de  la 
matrice.  Elle  avoit  été  mise  dans  l’eau  alumi- 
neuse. Je  conviens  qu’elles  avoient  été  mal 
conservées  , parce  que  des  occupations  nom- 
breuses, réunies  à des  événemens  , pour  la 
plupart  désastreux,  qui  lixoient  toute  l’atten- 
tion des  Français  , ne  m’avoient  pas  permis 
de  remplacer  les  liquides  évaporés.  Je  les  ai 
trouvées  toutes  desséchées  deux  ans  après 
avoir  quitté  l’hôpital  général.  Plusieurs  de 
mes  confrères  les  ont  vues  dans  le  temps 
ou  elles  étoient  encore  fraîches.  Je  crois  en 
avoir  donné  à mon  confrère  Vicq-d’Azir  , 
avec  les  débris  d’une  collection  autrefois  pré- 
cieuse , qu’il  a bien  voulu  recueillir  à mon 
départ  de  Paris  , et  qu’il  conservera  plus  soi- 
gneusement que  moi.  (Il  est  mort  depuis 
cette  époque.,) 

Quoi  qu’il  en  soit , le  silence  des  .auteurs 
sur  cette  maladie  m’a  toujours  surpris,  car 
elle  n’est  nas  rare.  J’ai  cherché  , dans  les 
ouvrages  de  Morgagni , Yalsalva,  etc.  les 
observations  qui  pourroient  avoir  quelque 
rapport  avec  les  miennes , je  n’ai  rien  trouvé 
qui  parût  s’en  rapprocher.  Ce  que  rapporte 
Morgagni,  épître  VII,  n°.  17,  épitre  XI 
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ïi°.  2.,  épître  XXIII  n°.n,  XXXYII  nQ.  29  , 
XLV  n°.  16 , LXVH  nu.  11 , LXVIII  n°.  6 , 
n’a  rien  de  commun  avec  ce  qu’on  a lu  plus 
haut. 

Il  seroit  à souhaiter  que  j’aie  pu  recueillir 
les  événemens  principaux  de  la  vie  de  chaque 
malade  5 mais  , dans  un  grand  hôpital,  où  le 
service  journalier  emploie  tant  de,  temps , où 
la  plupart  des  malades  passoient  aux  infir- 
meries avec  les  accidens  les  plus  graves, 
qui  absorboient  toute  mon  attention , où  je 
n’avois  pu  engager  à suivre  mes  travaux, 
qu’un  disciple  , toujours  accablé  par  des  dé- 
tails pressans,  où  j’étois contrarié,  tourmenté 
même  à chaque  moment  dans  le  bien  que  je 
voulois  faire  , il  ne  m’étoit  pas  possible  d’exé- 
cuter l’étendue  du  projet  que  j’avois  conçu. 
D’ailleurs  , la  maladie  dont  je  parle  n’exis- 
toit  que  chez  des  personnes  qui,  la  plupart 
très-âgées,  ne  se  plaignoient  d’aucune  incom- 
modité delà  part  de  la  matrice,  et  étoient 
attaquées  d’affections  dangereuses  qui  ne  me 
laissoient  pas  la  possibilité  de  faire  des  re- 
cherches étrangères  à leur  état  présent. 

Malgré  que  nous  ayons  très-fréquemment 
trouvé  du  sang  coagulé  dans  l’utérus,  et  épan- 
ché autour  de  la  tumeur,  malgré  l’existence 
des  vaisseaux  variqueux  à la  surface  interne 
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de  ce  viscère  , je  ne  me  rappelle  pas  qu’au- 
cune des  fethmes  affectées  de  sclérôme , ait 
eu  ties  pertes  ou  même  de  suintement ^stillici- 
dium . I èut-être  que  leur  silence  à cet  égard 
tient  aux  motifs  dont  j’ai  donné  les  détails 
ci  dessus. 

Le  défaut  de  connoisSances  positives  sur 
les  circonstances  de  la  vie  des  sujets  à l'ou- 
verture desquels  j’ai  trouvé  le  sclérôme,  ne 
nie  permet  pas  de  donner  la  moindre  conjec- 
ture sur  sa  formation.  Car  qu'est-ce  qu’une 
dissertation  dans  laquelle  on  fait  une  énu- 
mération de  causes  qu’on  s’efforce  d’adapter 
au  caractère  des  effets  qu’on  observe,  sans 
connoître  l’agent  qui  a déterminé  ces  mêmes’ 
effets  ? A quoi  nous  servent , en  bonne  phy- 
sique, ces  conjectures  imaginaires?  L’âge  et 
l’expérience  m’ont  fait  rejeter  ces  discussions*’ 
souvent  démenties  par  des  faits  qui  anéantis- 
sent une  doctrine  qu’on  croyoit  établie  sur 
des  bases  inébranlables. 

Je  me  bornerai  à dire  que  cette  maladie, 
au  point  où  je  l’ai  reconnue  , est  incurable  $ 
i°.  parce  qu’il  paroît  qu’elle  se  forme  d’une 
manière  insensible  , et  par  conséquent  sans 
apporter  de  gêne  manifeste  dans  les  fonc- 
tions ; d’où  il  résulte  que  les  malades  ne 
se  doutent  pas  de  son  existence  dans  le# 
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premiers  temps  ; 2°.  paçce  que,  quand  la 
tumeur  est  parvenue  à un  degré  considé- 
rable d’accroissement , il  est  impossible  de 
ne  pas  la  confondre  avec  l'obstruction  oii 
le  squirre  de  Putérüs  : or*  comme  la  subs- 
tance de  ces  tumeurs  m’a  toujours  paru 
d’une  grande  solidité , et  qu’elle  ne  tient 
que  par  quelques  légères  surfaces  à ce  vis- 
cère , les  médicamens  ne  peuvent  avoir 
aucune  prise  sur  elles  ; car  elles  paroissent 
entièrement  soustraites  à l’action  du  système 
vasculaire. 



CHAPITRE  XXI. 

Du  polype  de  la  matrice . 

On  nomme  polype  une  tumeur  arrondie, 
attachée  à l’utérus  par  une  base  étroite  qu’on 
nomme  pédicule.  Elle  affecte  , en  quelque 
Sorte  , une  forme  pyramidale  dans  la  portion 
inférieure,  acquiert  quelquefois  un  volume 
très-considérable  , tandis  que  la  partie  supé- 
rieure rétrécie  n’adhère  au  viscère  qui  la 
contient  , que  par  une  petite  surface.  La 
Contexture  des  polypes  varie  comme  leur 
forme.  Les  uns  sont  fongueux,  d’autres  char- 
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nns.  Il  y en  a aussi  de  vésiculaires  , de 
squirrcux  , de  carcinornateuxj 

La  naissance  de  ces  tumeurs  est  due  aux 
causes  qui  font  affluer  vers  la  matrice  une 
trop  grande  quantité  de  liquides,  ou  qui 
y retiennent  celui  qui  auroit  cîû  s’écouler 
par  les  menstrues.  On  l’attribue  aussi  , 
d’après  des  observations  positives,  aux  mé- 
tastases qui  ont  entraîné  des  humeurs  cri- 
tiques sur  ce  viscère  ; d’où  il  résulte  que 
les  causes  morales  même  ont  une  influence 
marquée  sur  la  formation  des  polypes , par 
le  dérangement  qu’elles  occasionnent  dans 
la  régularité  du  couf*s  des  menstrues  : ce 
qui  explique  pourquoi  les  femmes  qui  ont 
eu  des  chagrins  prolongés,  sont  plus  sujettes 
que  les  autres  à cette  maladie. 

Une  dissertation  bien  méditée  sur  la  ques- 
tion de  savoir  , pourquoi  quelques- unes  de 
ces  tumeurs  sont  fongueuses,  d’autres  char- 
nues (ce  qui  signifie  seulement  une  consis- 
tance plus  solide  et  non  des  fibres  muscu- 
laires ) , une  pareille  dissertation  seroit 
assurément  très  utile.  Mais  le  malheur  est 
que  ceux  qui  se  sont  embarrassés  dans  cette 
recherche  ténébreuse,  n’ont  jamais  rien  dit 
de  positif,  faute  d'avoir  des  bases  solides 
et  constantes,  d’après  lesquelles  ils  pussent 

fonder 
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fonder  une  doctrine  à l’abri  des  vicissitudes, 
Je  ne  dirai  donc  point  à mon  tour  pourquoi 
tel  polype  est  vivace  , pour  me  servir  de 
l’expression  de  Levret  > c’est-à-dire , pour- 
quoi il  renaît  facilement  après  son  extir- 
pation , pourquoi  tels  organes  en  sont  plu- 
tôt attaqués  que  tels  autres,  etc.,  etc. 

Il  rne  paroît  plus  essentiel  de  le  distin- 
guer des  maladies  avec  lesquelles  on  l’a 
quelquefois  confondu.  i°.  On  l’a  pris  pour 
un  renversement  de  matrice  , par  la  raison 
que  la  masse  étoit  volumineuse  et  hors  la 
cavité  du  vagin  , et  qu’elle  présentoir  une 
tumeur  arrondie  dont  la  base  étoit  à la 
partie  inférieure.  Effectivement  la  matrice 
dans  son  renversement  a une  forme  très- 
ressemblante  à celle-là.  On  étoit  encore 
trompé  par  la  structure  des  polypes  creux 
dont  la  cavité  imite,  en  quelque  manière, 
la  capacité  de  l’utérus  renversé.  Il  n’y  avoit 
donc  dans  ces  circonstances , que  les  signes 
de  l’une  et  l’autre  maladies  , comparés  en- 
semble , qui  conduisissent  à la  vérité  , en 
rendant  le  diagnostic  exempt  de  toute  in- 
certitude. 

Quand  il  y a descente  complète  de  ma- 
trice avec  renversement,  la  tumeur  est  ex- 
trêmement sensible  au  toucher,  et  par  la 

L 


2 . 


J (l2  DES  MALADIES  CHRONIQUES 

nature  même  du  viscère,  et  par  l’effet  de 
la  lésion  qui  augmente  prodigieusement  sa 
sensibilité.  On  peut  impunément  toucher  le 
polype  , le  comprimer  même  sans  occa- 
sionner de  douleur.  Ce  n’est  qu’en  le  ti- 
raillant qu’on  en  suscite , et  le  siège  de  la 
douleur  se  trouve  à la  partie  de  la  matrice, 
qui  donne  attache  à son  pédicule  : circons- 
tance qui  prouve  que  c’est  la  matrice  qui 
souffre,  et  non  le  polype. 

Secondement , dans  la  descente  complète 
de  matrice  avec  renversement  ( je  parle  tou- 
jours dans  la  même  hypothèse),  la  vessie 
est  quelquefois  entraînée  avec  l’utérus  et  le 
vagin.  Celui-ci  se  déplace  de  manière  que 
ses  bords  extérieurs  forment  le  col  de  la 
tumeur  : cp  col  est  continué  avec  l’ouver- 
ture de  la  vulve,  dans  le  sens  opposé  à l’état 
naturel  de  cette  ouverture 3 tandis  qu’au  con- 
traire , quelque  volumineux  que  soit  le  po- 
lype, le  vagin  reste  à sa  place,  et  par  con- 
séquent la  vessie.  Quoiqu’il  remplisse  la 
cavité  du  vagin  par  sa  portion  étroite  , il 
ne  forme  point  une  continuité  de  substance 
avec  le  pudendum.  On  peut  s’en  assurer  en 
passant  un  corps  quelconque  , mais  applati, 
entre  la  masse  polypeuse  et  les  parois  du 
vagin  : on  reconnoîtra  que  la  cavité  de  cet 
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organe  subsiste  dans  son  état  naturel.  On 
est  donc  certain , par  cette  expérience  , que 
le  col  du  polype  est  isolé  dans  la  cavité  du 
vagin  avec  lequel  la  tumeur  n’a  point  con- 
tracté d’adhérence. 

Supposons  maintenant  que  le  polype  ne 
paroît  point  en  dehors  de  la  vulve  , et  exa- 
minons comment  on  discernera  sa  présence, 
d’avec  la  descente  incomplète  de  matrice 
sans  renversement.  La  matrice  est  plus  vo- 
lumineuse que  son  col  qu’on  reconnoît  à 
son  étroitesse  et  à son  ouverture.  Le  polype 
offre  une  masse  placée  dans  une  situation 
contraire  \ on  ne  trouve  point  d’ouverture 
à sa  base;  son  col  occupe  la  partie  supé- 
rieure. En  glissant  le  doigt  entre  la  masse 
polypeuse  et  le  vagin , on  sent  le  décrois- 
sement de  la  première,  à proportion  que  le 
doigt  s’élève  ; on  trouve  le  col  de  l’utérus 
qui  embrasse  celui  du  polype  et  forme  un 
anneau  qui  l’environne.  En  dirigeant  un 
stilet  boutonné  le  long  du  doigt,  on  le  fait 
pénétrer  avec  le  polype  dans  la  cavité  de 
l’utérus. 

La  descente  complète  de  l’utérus  , sans 
renversement,  se  distingue  aisément  du  po- 
lype. Dans  la  première,  le  col  de  la  matrice 
est  en  évidence , car  le  vagin  ne  s’attache 
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pas  à sa  partie  inférieure.  Il  est  à la  vérité , 
placé  plus  bas  à la  face  antérieure , mais 
en  arrière , le  col  paroît  plus  long  , parce 
que  son  union  avec  le  vagin  est  aussi  plus 
élevée.  D’ou  il  suit  que  rien  n’empêclie  de 
reconnoître  parfaitement  la  configuration 
du  col  de  l’utérus , et  de  voir  son  ouver- 
ture. Le  tiraillement  du  vagin  qui  résiste  à 
son  entier  déplacement  , facilite  encore 
l’examen  du  col  de  la  matrice.  Le  polype 
ne  présente  que  des  caractères  opposés , 
c’est-à-dire  , une  masse  plus  volumineuse  à 
sa  partie  inférieure.  Outre  ces  signes,  dans 
la  descente  complète  de  l’utérus , le  vagin 
étant  renversé,  le  doigt  ne  trouve  point  de 
vide  pour  parvenir  à la  partie  supérieure  de 
la  tumeur , tandis  que  la  masse  polypeuse 
lui  laisse  l’espace  suffisant  pour  discerner  la 
cavité  du  vagin,  et  parvenir  à l’orifice  de 
l’utérus. 

La  vessie  forme  quelquefois  hernie  dans 
le  vagin  ; il  est  donc  important  de  ne  pas 
la  confondre  avec  un  polype  de  matrice. 
On  distingue  ces  deux  états,  i°.  en  ce  que 
le  siège  de  la  hernie  de  vessie  occupe  tou- 
jours la  portion  supérieure  du  vagin  ; le 
polype.,  au  contraire,  s’étend  dans  toute  la 
capacité  de  cet  organe.  En  comprimant  la 
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hernie , elle  cède  à l’impulsion  : on  déter- 
mine par  ce  moyen  l’écoulement  des  urines  ; 
d’ou  résulte  une  diminution  de  la  tumeur , 
proportionnée  à la  quantité  d’urine  évacuée. 
Une  compression  momentanée  du  polype 
n’apporte  aucun  changement  dans  son  vo- 
lume. Si  la  compression  est  prolongée,  le 
polype  s’irrite  et  s’augmente  en  grosseur. 

On  ne  confond  pas  non  plus  la  hernie 
intestinale  dans  le  vagin  avec  un  polype  : 
on  remarque  que  dans  le  premier  cas  , 
l’orifice  de  la  matrice  est  déplacé  , et  la 
tumeur  herniaire  se  trouve  à côté  de  lui. 
On  apprend  donc  que  s’il  existe  un  polype , 
il  n’a  pas  son  siège  dans  la  matrice,  puis- 
qu’il ne  passe  point  par  l’orifice  de  ce  vis- 
cère. Ensuite  on  s’aperçoit  que  la  hernie 
se  réduit  en  totalité  ou  en  partie,  et  con- 
séquemment disparoît  , ou  diminue  de 
grosseur.  Le  polype  reste  immobile  et  con- 
serve son  volume.  La  partie  déplacée  offre 
au  tact  une  mollesse  et  une  sensibilité  ex- 
trêmes } on  ne  peut  la  comprimer  sans  occa- 
sionner une  douleur  très-vive  , qui  se  pro- 
longe au-delà  des  bornes  de  la  portion  qui 
éprouve  cette  compression.  Le  polype,  au 
contraire  , est,  comme  on  l’a  déjà  dit,  ab- 
solument insensible. 

L 3 


166  DES  MALADIES  CHRONIQUES 

Il  séjoiirne  dans  certains  cas  pendant 
long-temps  dans  le  vagin  : l’ouverture  de  la 
vulve  résistant  à sa  sortie,  il  distend  faci- 
lement les  parois  de  la  cavité  dans  laquelle 
il  est  contenu.  Il  y acquiert  quelquefois  un 
volume  très  - considérable  , comprime  la 
vessie , et  notamment  son  orifice  ; d’où  les 
accidens  qui  résultent  de  cette  compression  , 
comme  la  difficulté  d’uriner,  l’engouement 
de  la  vessie  , extension  de  sa  capacité , 
douleurs  proportionnées  à l’extension,  ato- 
nie consécutive  , etc.  D’autrefois  , l’urine 
coule  goutte  à goutte;  elle  irrite  l’orifice  de 
la  vessie  par  l’âcreté  que  cause  son  séjour 
prolongé  dans  ce  viscère  ; chez  quelques 
femmes , il  y a suppression  complète  de 
l’évacuation  de  cette  humeur  excrémenti- 
tielle  ; d’où  les  accidens  de  la  rétention 
d’urines. 

La  compression  sur  le  rectum,  détermine 
des  hémorroïdes,  par  la  stase  du  sang  dans 
les  vaisseaux  liémorroïdaux  ; la  sortie  des 
excrémens  est  difficile  ; elle  est  accompagnée 
de  douleurs;  il  y a une  sensation  de  pesan- 
teur dans  le  rectum  et  dans  l’anus,  avec  un 
engourdissement  de  ces  parties,  qui  se  pro- 
longe aux  organes  environnans  et  aux 
cuisses  , en  suivant  le  trajet  des  nerfs  sacrés . 
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Si  le  volume  du  polype  s’est  trop  aug- 
menté dans  le  vagin  , il  n’en  sort  qu’à 
l’aide  de  quelques  efforts.  C’est  ainsi  qu’au 
rapport  de  Laforest  , une  femme  sentit 
tout-à-coup  une  tumeur  tomber  entre  ses 
cuisses,  en  faisant  un  mouvement  prompt 
et  violent , pour  charger  un  fardeau  sur  ses 
épaules.  Une  autre  éprouva  le  même  phé- 
nomène dans  un  accès  de  colère. 

Ceux  qui  ont  pris  le  polype  pour  une 
descente  de  l’utérus , ont  fait  des  tentatives 
pour  le  placer  dans  le  vagin.  Ils  ont  réussi 
quand  la  tumeur  n’étoit  pas  considérable  ; 
mais  elle  sortoit  bientôt  de  cette  cavité. 
Quand  au  contraire  elle  avoit  beaucoup 
augmenté  en  grosseur  hors  du  vagin , il 
n’étoit  plus  possible  de  l’y  faire  rentrer. 
On  a essayé  de  la  maintenir  dans  le  vagin 
avec  des  pessaires  : par  cette  méthode , on 
a facilité  tous  les  accidens  énoncés  plus 
haut,  relativement  à la  compression  de  la 
vessie  et  du  rectum  , par  l’excès  d’accrois- 
sement du  polype. 

Outre  ces  inconvéniens  , la  tumeur  qui 
grossit  toujours,  embrasse  le  pessaire  qui 
se  trouve,  à la  longue,  renfermé  dans  sa 
substance  $ et  quand  les  accidens  résultans 
de  la  pression  du  rectum  et  de  la  vessie 

L 4 
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exigent  qu’on  ôte  le  pessaire , il  est  impos- 
sible d’y  parvenir. 

L’erreur  qui  fait  prendre  un  polype  pour 
une  hernie  de  matrice , détermine  des  ten- 
tatives pour  la  réduction  : des  praticiens 
inconsidérés  ont  fait  des  manœuvres  si  vio- 
lentes , qu’ils  ont  enflammé  des  polypes  , 
malgré  leur  indolence  et  leur  insensibilté. 
Comment  n’avoir  pas  reconnu  au  premier 
abord,  que  la  matrice  ne  pouvoit  pas  sup- 
porter une  opération  semblable,  sans  que 
les  malades  éprouvassent  un  supplice  into- 
lérable j tant  est  grande  la  sensibilité  de 
l’utérus. 

L’espèce  de  polype  qu’on  nomme  squir- 
reux , dégénère  quelquefois  en  carcinome. 
Lorsqu’il  est  pendant  entre  les  cuisses , il 
est  exposé  à une  compression  continuelle, 
et  à des  frottemens  très-réitérés  ; d’où  l’irri- 
tation qui  l’enflamme  , le  durcit  et , par  ses 
progrès,  le  fait  dégénérer  en  cancer. 

Son  adhérence  à l’utérus  , soit  au  fond 
de  ce  viscère  , soit  à l’orifice  ( on  le  suppose 
sorti  de  la  vulve,  et  par  conséquent  aban- 
donné à sa  pesanteur)  , occasionne  des  ti- 
raillemens  douloureux  , d’abord  dans  le 
point  de  son  attache  $ ensuite  l’effet  de  la 
pesanteur  exercée  surd’utérus  , s’étend  aux; 
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ligamens  de  ce  viscère  $ d’où  les  douleurs 
de  la  région  lombaire,  des  aînés,  des  pubis 
et  des  cuisses  , en  suivant  le  trajet  des  li- 
gamens ronds. 

L’expérience  prouve  que  la  présence  d’un 
polype  dans  l’utérus  , n’est  pas  un  obstacle 
invincible  à la  grossesse.  Il  est  vrai  qu’une 
pareille  gestation  est  accompagnée  de  beau- 
coup d’accidens.  Le  volume  du  polype  gêne 
l’accroissement  du  fœtus,  en  s’opposant  au 
développement  du  placenta  : l’utérus  , trop 
promptement  porté  à un  degré  d’extension 
considérable  , s’irrite  , se  contracte  : le  pla- 
centa se  détache  prématurément  5 d’où  l’a- 
vortement et  les  accidens  qui  en  sont  la 
suite  , compliqués  avec  les  symptômes  ré- 
sultans  de  la  présence  du  polype. 

Indépendamment  des  hémorragies  qui  ont 
pour  origine  le  décollement  partiel  ou  total 
du  placenta  , une  autre  sorte  de  perte  est 
fréquente  avec  l’existence  du  polype.  Le  sang 
s’échappe  quelquefois  autour  de  son  pédicule 
ou  des  vaisseaux  variqueux  qui  composent 
en  partie  la  tumeur.  Ces  pertes  se  renou- 
vellent souvent  chez  quelques  sujets  qui,  à 
la  longue  , en  sont  très-épuisés , et  tombent 
enfin  dans  le  marasme. 

On  voit  des  polypes  se  détacher  d’eux- 
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mêmes.  Ces  cas  sont  rares  , si  on  les  com- 
pare avec  les  tumeurs  de  la  même  espèce  , 
qu’on  est  obligé  d’extirper.  Levret  croit  que 
l’étranglement  du  polype  par  l’orifice  de  la 
matrice  , est  cause  de  sa  chute.  Pour  que  la 
chose  fût  ainsi  , il  faudroit  supposer  que 
tous  ceux  qui  sont  descendus  dans  le  vagin, 
et  qui  éprouvent  le  même  étranglement  , 
se  détachent  de  la  même  manière  ; or  cela 
n’arrive  pas.  Il  me  paroît  que  la  tension 
continuelle  dans  laquelle  l’orifice  est  main- 
tenu par  la  masse  polypeuse , lui  fait  perdre 
sa  force  tonique  en  très  - grande  partie. 
D’ailleurs , le  pédicule  est  quelquefois  tel- 
lement implanté  dans  l’utérus  , que  si  la 
masse  tombe  dans  le  vagin  , elle  entraîne 
le  fond  de  ce  viscère.  Comment , dans  ce 
cas  , la  compression  exercée  par  le  col  de  la 
matrice  , détachera-t-elle  le  polype  ? 

L’utérus  est  abaissé  par  le  poids  du  po- 
lype , comme  cela  a lieu  dans  son  obstruc- 
tion , et  par  les  mêmes  causes.  L’abaissement 
est  proportionné  au  poids  de  la  tumeur 
étrangère.  Après  son  extirpation,  la  matrice 
remonte  à sa  place  , à moins  que  l’allonge- 
ment trop  continué  des  iigamens  , ne  les  ait 
rendus  atones  ; et  l’utérus  reste  toujours 
plus  bas  que  dans  l’état  naturel. 
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On  a employé  quatre  diverses  méthodes 
pour  l'extirpation  des  polypes  ; 1$.  l'avulsion 
en  tordant  le  pédicule  ( quelques  praticiens 
ont  fait  l'avulsion  sans  s’aider  de  la  torsion  ); 
2°.  l’instrument  tranchant  j 3°.  le  caustique  $ 
4°.  enfin  la  ligature. 

La  première  méthode  est  dangereuse  , 
parce  que  la  torsion  porte  son  effet  sur  les 
parois  de  l’utérus , occasionne  des  douleurs 
très- vives  , dispose  à l’inflammation,  occa- 
sionne des  déchiremens  , des  hémorragies  , 
etc.  Les  accidens  sont  encore  plus  graves  , 
quand  on  arrache  le  polype  sans  le  tordre  ; 
parce  que  le  tiraillement  de  l'utérus  en- 
traîne son  renversement,  indépendamment 
des  douleurs  , des  déchiremens , des  pertes 
et  de  l'inflammation. 

L’instrument  tranchant  n’est  utile  que 
quand  la  tumeur  a son  pédicule  dans  le 
vagin , ou  quand  la  chute  du  polype  a en- 
traîné le  renversement  de  la  matrice.  Au- 
trement on  ne  peut  porter  un  instrument 
au  fond  de  l’utérus  , pour  faire  l’excision 
d’un  polype  , quand  même  on  sauroit  pré- 
cisément le  point  d’attache. 

Ce  qu’on  vient  de  dire  de  l'impossibilité 
d’extirper  le  polype  avec  l’instrument  , est 
applicahle  à l’action  du  caustique  $ il  seroit 
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même  plus  dangereux  de  vouloir  les  porter 
au  fond  de  l’utérus  , par  l’impossibilité  d’en 
diriger  l’effet  à volonté.  C’est  sans  nécessité 
que  Levret  s’étend  en  réflexions  superflues 
sur  les  dangers  d’une  méthode  qui  n’est  pas 
praticable , et  qui  ne  peut  être  employée 
par  aucun  homme  sensé. 

La  ligature  est  le  moyen  le  plus  assuré  , 
le  seul  admissible  dans  la  curation  des 
polypes  qui  ont  leur  attache  au  fond  de 
l’utérus.  Il  y a deux  sortes  de  ligatures  ; 
l’une  faite  au  moyen  d’une  anse  qui  em- 
brasse le  pédicule  du  polype  , et  qu’on 
glisse  au  fond  de  l’utérus  à l’aide  d’un 
double  tuyau  : c’est  la  méthode  de  Levret. 
L’autre  consiste  à faire  passer  avec  une  ai- 
guille deux  fils  cirés  à travers  la  portion 
étroite  de  la  tumeur.  Cette  dernière  n’a 
lieu  que  quand  le  polype  est  sorti  du 
vagin.  La  portion  qui  reste  au-dessus  de 
la  ligature  , se  détruit  par  une  longue  sup- 
puration. Cette  pratique  est  vicieuse  ; elle 
exige  beaucoup  de  temps  ; la  suppuration 
est  interminable  ; il  y a incertitude  sur  la 
chute  de  la  masse  entière.  Quelquefois  le 
pédicule  cicatrisé  prend  de  nouveaux  ac- 
croissemens.  D’ailleurs  , si  le  polype  n’est 
pas  descendu  de  la  matrice  , et  hors  de  la 
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vulve  , au  moins  en  partie  , l’opération  est 
impraticable.  Les  tentatives  que  font  quel- 


ques opérateurs  , pour  tirer  le  polype  au- 
dehors  , afin  de  l’opérer  par  ce  genre  de 
ligature  , sont  suivies  de  dangers  ; car  tout 
ce  que  j’ai  dit  des  înconvéniens  de  l’avul- 
sion , est  applicable  à cette  manœuvre , qui 
n’en  diffère  que  par  une  moindre  véhé- 
mence. 

On  trouvera  dans  les  Mémoires  de  l’Aca- 
démie de  Chirurgie  , la  description  de  l’ins- 
trument de  Levret , et  la  manière  d^en  faire 
usage.  On  sera  encore  mieux  instruit  sur 
le  manuel  de  cette  opération , par  l’ouvrage 
qu’il  a donné  sur  les  polypes  de  l’utérus. 

Ce  qu’on  vient  de  lire  sur  les  polypes  de 
la  matrice  et  leur  curation  , est  applicable 
à ceux  du  vagin.  Le  plan  de  mon  . ou- 
vrage ne  comporte  pas  le  détail  du  manuel 
opératoire  qu’on  trouvera  dans  les  mémoires 
cités  plus  haut. 
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CHAPITRE  XXII. 

J) es  pierres  de  la  matrice. 

H yppocrate  dit  qu'une  femme  encore 
jeune  éprouvoit  quelquefois  de  vives  dou- 
leurs à Tapproclie  des  hommes.  Elle  n’eut 
jamais  d’enfans.  A l’âge  de  soixante  ans  elle 
en  ressentit  de  nouvelles,  semblables  à celles 
qui  précèdent  l'accouchement.  Elle  avoit 
mangé  le  même  jour  beaucoup  de  porreaux. 
Quelques  moniens  après,  les  douleurs  re- 
commencèrent avec  plus  de  violence.  Un 
corps  dur  se  présenta  à l'orifice  de  la  ma- 
trice ; la  malade  le  saisit.  Elle  tomba  en 
foiblesse.  Une  autre  femme  en  fit  l’extrac- 
tion. C’étoit  une  pierre  inégale.  Au  même 
instant  les  douleurs  se  dissipèrent , et  la 
malade  fut  guérie. 

Morgagni , en  parlant  de  ce  fait,  ajoute 
que  Valisnéri  ne  croyoit  pas  qu’il  se  formât 
des  pierres  dans  l'utérus.  Il  sepersuadoit  que 
celles  qui  étoient  sorties  par  la  vulve  venoient 
de  la  vessie , et  que  les  douleurs  qu'elles 
avoient  occasionnées,  étoient  l’effet  de  l’irri- 
tation opérée  sur  le  canal  de  l’urètre  dans  leur 
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passage.  Mercurialis  n’admet  pas  pi«s  que 
Morgagni  la  formation  des  calculs  dans  l’u- 
térus.  C’est  sans  doute  du  sang  coagulé , dit  ce 
praticien  , qui  a causé  l’erreur , en  se  pré- 
sentant sous  la  figure  d’une  pierre. 

Cependant  Houiller  assure  avoir  trouvé 
une  pierre  dans  l’utérus  d’un  cadavre  ap- 
porté aux  écoles  de  médecine  de  Paris , pour 
servir  aux  leçons  publiques.  Jean  d’Albois 
cite  l’histoire  d’un  enfant  pétrifié  dans  l’u- 
térus. Thomas  de  Yeiga,  André  Lacuna, 
Marbil  de  Ste, -Sophie,  Nicolas,  Alexandre 
Benoît , Vierus  , Cardan  , Salius , Marcel 
Donat , George  Garnet , etc.  , ont  transmis 
dans  leurs  ouvrages  des  observations  qui 
confirment  celles  d’Houiller  et  d’Albois. 

Si  l’on  avoit  quelques  doutes  sur  l’exis- 
tence des  pierres  de  l’utérus,  l’observation 
suivante  me  paroît  bien  propre  à les  dissiper 
et  à confirmer  la  vérité  de  la  doctrine 
d’Hyppocrate.  ce  Le  vingt-cinq  mai  dernier 
33  (juillet  1686)  ,une  femme  veuve  âgée  de 
» soixante-douze  ans  , mourut  en  cette  ville 
33  (Lille  en  Flandres),  de  la  passion  iliaque, 
33  vulgairement  nommée  miserere . Cette 
33  femme  avoit  porté  , pendant  trente-deux 
33  ans,  une  hernie  inguinale  de  la  grosseur 
» d’un  œuf  d’oie  , qui  l’incommodoit  beau- 


Iy6  DES  MALADIES  CHRONIQUES 

55  coup  : elle  avoit  eu  aussi , pendant  dix- 
>3  Huit  mois,  une  hydropisie  dont  elle  fut 
55  délivrée , quelques  mois  avant  sa  mort  , 
55  par  un  flux  de  bouche  et  par  l'éruption 
>5  de  deux  vessies  qui  parurent , l’une  vers 
55  le  nombril  et  l’autre  sur  la  cuisse , et  qui 
55  s’ouvrirent  d’elles  - mêmes.  La  malade 
55  rendit  tant  d’eau  par  ces  différentes  voies, 
55  que  de  grosse  et  enflée  qu’elle  étoit , elle 
55  devint  en  peu  de  temps  semblable  à un 
55  squelette.  Enfin  elle  avoit  eu  pendant  les 
55  quinze  ou  seize  dernières  années  de  sa 
55  vie  une  difficulté  d’uriner,  accompagnée 
55  de  douleurs  insupportables  à la  région  des 
5>  lombes,  de  l’os  pubis  et  du  périné. 

55  Herreng , médecin,  et  Bigot,  chirur- 
» gien  , qui  avoient  vu  cette  femme  pen- 
55  dant  sa  maladie , ayant  ouvert  son  corps , 
55  trouvèrent  que  la  passion  iliaque  avoit 
55  été  causée  par  l’insertion  ou  l’étrangle- 
55  ment  de  l’intestin  cæcum , dans  l’anneau 
55  inguinal  du  muscle  oblique  descendant , 
55  autour  duquel  se  trou  voient  des  chairs 
55  adhérentes  qui  avoient  occasionné  la 
55  hernie. 

55  L’épiploon  étoit  presque  tout  consumé  : 
55  le  reste  des  viscères,  à l’exception  du  foie 
55  et  de  la  rate,  étoient  fort  altérés,  tant 
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» par  l’inflammation  et  la  gangrène  qui  a’y 
» étoient  communiquées  du  cæcum  , que 
:»  par  la  mauvaise  qualité  des  eaux  qui 
avoient  séjourné  dans  l’abdomen i. 

» On  ne  trouva  point  de  gravier  dans 
la  vessie  ni  dans  les  reins,  et  Ton-déses-- 
» péroit  de  trouver  la  cause  de  la  difficulté 
w d’uriner , lorsqu’ayant  encore  par  hasard 
» touché  et  pressé  la  vessie  , on  sentit  de 
« la  résistance  et  une  dureté  qui  venoit  de 
^ la  matrice.  On  ouvrit  ce  viscère,  et  l’on 
trouva  une  pierre  qui  en  remplissoit  la 
» capacité,  et  qui  même  le  dilatait  et  lui 
» donnoit  sa  forme.  La  première  couche 
»■  de  cette  pierre  est  fort  friable  et  se  dér 
>3  tache  aisément , l’intérieur  est  plus  solide , 
y mais  fort  porreux  5 car  elle  ne  pèse  que 
y>  quatre  onces  , et  du  volume  dont  elle  est  > 
» elle  pèseroit  au  moins  une  livre  , si  elle 
>3  étoit  d’une  substance  plus  compacte. 

( Extrait  des  nouvelles  de  la  ré  pub  l.  des 
lettres , juillet  1 686  , art.  V). 

Ætius  indique  quelques  moyens  pour  fa- 
ciliter l’issue  des  pierres  de  la  matrice.  <c  Pour 
33  y parvenir , dit  ce  médecin  , il  faut  d’abord 
y>  donner  un  lavement  purgatif , ensuite 
faire  des  lotions  ( sans  doute  par  injec- 
» tions  ) avec  la  décoction  de  mauve  , de 
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:»  fénugrec  et  d’huile  rosat.  On  fait  coucher 
:»  la  malade  sur  le  dos  , les  jambes  éçar- 
35  tées  ; on  introduit  deux  doigts  de  la  main 
gauche  ( l’annulaire  et  le  médius  ) dans 
» l’ânus  f on  comprime  le  bas  - ventre  de  la 
3»  droite,  pour  pousser  la  pierre  au* dehors  $ 
3>  on  aide  sa  sortie  par  les  doigts  de  la  main 
» gauche  , placés  dans  la  portion  inférieure 
3>  du  rectum.  Si  la  pierre  est  adhérente  au 
» col  ou  à l’orifice  de  l’utérus  , on  écartera 
33  les  parties  externes  de  la  génération  avec 
3.3  le  spéculum,  on  ouvrira  le  col  de  l’uté- 
3»  rus , etc.  3> 

Sans  examiner  si  les  moyens  curatifs  pro- 
posés par  Ætius  sont  ceux  qu’on  doit  em- 
ployer , il  est  évident  qu’il  a cru  que  des 
calculs  pouvoient  être  formés  dans  l’utérus , 
y être  libres  ou  adhérens.  J’ai  ouvert  avec 
Faure  f médecin  à Langres , une  matrice 
qui  contenoit  une  substance  tophacée  de  la 
grosseur  d’une  petite  noix,  adhérente  à ce 
viscère.  Marcel  Donat  et  Salius  disent  « avoir 
3>  vu  un  calcul  sortir  de  la  matrice  d’une 
» religieuse  ; le  viseère  fut  attaqué  d’une 
33  suppuration  qui  fit  périr  la  malade.  33  Les 
douleurs  qui  avoient  précédé  la  sortie  de  ce 
corpsétranger , avoient  eu  une  longue  durée. 
Il  est  très-possible  qu’il  ait  été  d’abord  adhérent 
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et  qu’il  ait  été  'détaché  par  la  suppuration. 

Les  signes  de  la  présence  d’un  calcul  dans 
l’utérus  sont  bien  essentiels  à connoître-j 
ceux  qu’on  donne  , tels  que  la  douleur  , la 
pesanteur  et  la  dureté  de  l’utérus  me  pa- 
roissent  bien  équivoques.  La. sonde,  comme 
dans  le  cas  où  la  vessie  contient  une  pierre, 
donneroitun  résultat  plus  certain.  Mais  quel 
symptôme  nous  fera  naître  le  soupçon  même 
de  la  pierre  ? D’ailleurs , comme  dans  la  plu- 
part des  maladies  des  femmes , rorifice  de 
la  matrice  est  affecté  , souvent  obstrué  , 
squirreux  , dur , inégal , rempli  de  tuber- 
cules qui  font  saillie  dans  tous  les  sens) 
comment  introduire  la  sonde  à travers  ces 
obstacles?  On  y parviendra  par  la  méthode 
d’Hyppocrate  , quand  la  dilatation  sera  pra- 
ticable. Cette  méthode  est  indiquée  ail- 
leurs. 

Une  pierre  libre  dans  l’utérus  ne  peut  faire 
soupçonner  sa  présence  que  par  des  accidens 
graves  $ ce  qui  suppose  m*  volume  consi- 
dérable ou  des  inégalités  très-saillantes  , et 
par  conséquent  , une  existence  déjà  an- 
cienne. Si  elle  est  très-inégale  , elle  irritera 
l’utérus  et  déterminera  une  congestion  in- 
flammatoire. v 

Yallésius  pense  que  cette  maladie  atta- 
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que  de  préférence  les  femmes  qui  ne  jouis- 
sent point  des  plaisirs  du  mariage  , comme 
les  religieuses,  les  veuves,  etc.  L’inertie 
dans  laquelle  resteroit  l’utérus  , favoriseroit 
sans  doute  l’aglutination  des  liquides  épan- 
chés dans  sa  capacité,  et  dont  les  principes 
seroient  trop  rapprochés,  faute  de  sécrétion 
assez  abondante  du  mucus  des  lacunes. 

Supposons  maintenant  l’existence  d’une 
pierre  libre  dans  la  matrice  : la  compression 
de  l’abdomen,  indiquée  parÆtius,  est  insuf- 
fisante. Quand,  par  une  violence  extrême, 
on  rapprocheroit  les  parois  de  l’utérus  , on 
fixeroit  plutôt  la  pierre , qu’on  ne  la  feroit 
changer  de  lieu.  Les  injections  ne  séjour- 
nent pas  assez  dans  la  matrice  pour  entraîner 
le  calcul  $ mais  elles  ramolliront  les  parois 
du  viscère,  et  faciliteront  les  contractions 
spontanées  par  lesquelles  il  pourroit  l’ex- 
pulser. Dans  le  cas  où  l’orifice  de  l’utérus 
seroit  obstrué  ou  squirreux,  si  la  pierre  est 
adhérente  ou  eifcistée , il  ne  reste  pas  d’autre 
ressource  pour  procurer  sa  sortie,  que  la  sec- 
tion du  col  , à moins  qu’elle  ne  soit  placée 
trop  profondément  dans  la  cavité  de  l’uté- 
rus. La  section  déterminera  une  suppuration 
qui  contribuera  à détacher  le  calcul  dont  on 
rompra  en  partie  les  adhérences , au  moyen 
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de  quelques  secousses  qu'on  lui  fera  éprou- 
ver. Il  n’y  a guère  d’hémorragie  à craindre 
dans  la  section  d’une  partie  qui  a été  irritée 
par  la  présence  d’un  corps  étranger  , parce 
qu’elle  a contracté  une  solidité  qui  fait  dis- 
paroître  la  plupart  de  ses  vaisseaux  ; d’ail- 
leurs , on  arrête  la  perte  par  des  injections 
alumineuses. 

Louis  pense  qu’il  n’est  pas  prudent  d’es- 
sayer l’extraction  d’une  pierre  qui  auroit 
contracté  des  adhérences  avec  l’utérus  , si 
la  surface  étoit  inégale , parce  qu’on  bles- 
seroit  les  parois  de  ce  viscère , en  la  tirant 
au-dehors.  D’après  les  exemples  d’inflam- 
mations et  de  suppuration  de  matrice  que 
j’ai  rapportés  dans  cet  ouvrage , et  la  facilité 
avec  laquelle  ces  accidens  ont  été  guéris  la 
plupart  du  temps  , je  ne  crois  pas  le  danger 
aussi  grand  que  Louis  l’assure.  Le  traitement 
anti-phlogistique  bien  dirigé  préviendra  fa- 
cilement les  symptômes.  Il  faut  que  les  opé- 
rateurs aient  une  hardiesse  raisonnée  , s’ils 
veulent  obtenir  de  grands  succès. 

Une  pierre  libre  dans  l’utérus  , mais  très- 
volumineuse  , ne  pourroit  être  extraite  que 
par  l’opération  césarienne  , toujours  prati- 
cable , à moins  que  des  vices  particuliers  des 
fluides , ou  d’autres  causes  semblables , ne 
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mettent  obstacle  à l’opération.  On  obtien- 
droit  la  sortie  d’un  calcul  de  petit  volume  , 
en  dilatant  l’orifice  de  la  matrice  avec  les 
précautions  que  j’ai  indiquées  ailleurs  pour 
faciliter  le  succès  de  cette  manœuvre. 


CHAPITRE  XXIII. 

Des  vers  de  la  matrice . 

P riscianus  et  Cléopâtre  ont  parlé  des  vers 
sortis  de  la  matrice.  Ils  attribuent  à leur 
présence  dans  ce  yiscère,  la  démangeaison 
intérieure  que  quelques  femmes  y éprouvent. 
Il  est  bien  rare  d’observer  cette  maladie. 
Les  deux  auteurs  cités  prétendent  que  les 
vers  s’étoient  frayé  une  route  à travers  les 
intestins  et  l’utérus.  Cette  assertion  est  ab- 
solument contraire  aux  connoissances  reçues. 

Il  paroît  vraisemblable  que  des  ascarides 
qu’on  sait  être  fréquens  dans  le  rectum , se 
soient  introduits  par  le  vagin  jusque  dans 
la  matrice.  Ce  fait  seroit  croyable  ; mais 
Priscianus  et  Cléopâtre  désignent  les  vers 
dont  ils  parlent,  sous  le  nom  de  lombrics. 
Mercurialis  cite  Benivenius,  comme  si  celui- 
ci  avoit  parlé  de  cette  maladie,  et  il  fait 
part  de  ses  doutes  sur  son  existence.  Il  croit 
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que  s’il  est  vrai  qu’on  ait  trouvé  des  vers 
dans  l’utérus  , ou  qu’il  en  soit  sorti  de  sa 
cavité , ils  y avoient  été  introduits  de  quel- 
que manière,  et  ne  s’y  sont  pas  formés. 

Un  traitement  par  les  remèdes  internes 
me  paroît  , quoi  qu’en  disent  les  auteurs 
qui  l’ont  conseillé  , une  méthode  bien  longue 
et  bien  incertaine  dans  la  curation  de  cette 
maladie.  Il  est  plus  à propos  de  faire  des 
injections  avec  la  décoction  des  anthelmin- 
tiques , parce  que  leur  efficacité  n’éprou- 
vera pas  les  effets  de  la  digestion  et  les  ' 
changemens  opérés  par  la  circulation , avant 
que  de  parvenir  au  siège  de  la  maladie.  La 
manière  de  pratiquer  les  injections  a été 
décrite  ailleurs. 

CHAPITRE  XXIV. 

Des  hémorroïdes . 

En  traitant  des  accidens  de  la  grossesse , j’ai 
fait  connoître  par  quel  mécanisme  le  volume 
de  l’utérus  déterminoit  le  gonflement  des 
vaisseaux  hémorroïdaux  : j’ai  démontré  que 
la  pression  exercée  sur  ces  vaisseaux  par  la 
matrice,  étoit  la  cause  immédiate  de  leur 
engouement  et  de  l’extension  extrême  à 
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laquelle  ils  parviennent  chez  quelques  in- 
dividus. Après  la  cessation  des  règles  , ou 
pendant  que  la  matrice  perdv  de  son  volume 
habituel,  on  observe  &s$ez  fréquemment 
l’apparition  des  hémorroïdes.  Dans  cette 
circonstance,  le  sang  est  forcé  à suivre  des 
routes  différentes  de  celles  qui  lui  avoient 
livré  passage  dans  la  jeunesse  et* dans  l’âge 
qui  lui  succède;  mais  pourquoi  se  porte-t-il 
alors  de  préférence  dans  les  vaisseaux  hé- 
morroïdaux ? Il  me  semble  qu’on  peut 
donner  deux  raisons  de  ce  phénomène  ; 
l’une  est  la  pléthore  , et  nous  avons  vu  pré- 
cédemment pourquoi  elle  avoit  lieu  à la 
cessation  des  règles.  Ce  qui  dispose  plus 
singulièrement  les  liquides  à engorger'  les 
vaisseaux  du  rectum,  est  la  plénitude  locale 
de  la  matrice  à laquelle  ils  ont  participé 
long-temps , au  moyen  des  anastomoses  ré- 
ciproques de  ces  parties,  seconde  cause  de 
la  formation  des  hémorroïdes.  Or,  les  règles 
venant  à cesser,  le  sang  est  repoussé  dans 
les  vases  des  organes  qui  avoisinent  l’u- 
térus, par  les  mêmes  raisons  que  nous  avons 
vu  cet  effet  opéré  par  la  difficulté  de  la 
menstruation  , ou  par  la  suppréssion  des 
menstrues.  Ce  qui  explique  pourquoi  quel- 
ques femmes  sont  tourmentées  d’hémorroïdes 
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aux  approches  des  règles.  Quand  celles-ci 
sont  assez  abondantes , les  hémorroïdes  s’af- 
faissent ; dans  le  cas  contraire  , les  veines 
hémorroïdales  restent  gonflées , mais  avec 
quelques  variations  jusqu’au  retour  des 
menstrues. 

Je  range  cette  maladie  dans  la  classe  de 
celles  qui  surviennent  à la  cessation  des 
règles  ; cependant , elle  se  rencontre  souvent 
par  les  raisons  qu’on  a exposées  plus  haut , 
dans  un  temps  antérieur  $ mais  si  Ton  suit 
exactement  les  phénomènes  qui  l’accom- 
pagnent, on  verra  qu’ils  ont  une  analogie 
avec  ceux  qui  ont  lieu  chez  les  personnes 
qui  vont  perdre  leurs  règles.  Et,  d’ailleurs, 
elle  est  elle-même  un  avant-coureur  du 
temps  qu’on  nomme  critique.  Comme  les 
vaisseaux  de  l’utérus  s’oblitèrent  graduelle- 
ment, le  sang,  si  la  pléthore  subsiste,  est 
forcé  à se  frayer  des  routes  dans  les  parties 
environnantes,  par  rapport  à la  disposition  et 
à l’organisation  des  grands  canaux  de  l’ab- 
dornen,  organisation  dont  nous  avons  déve- 
loppé les  détails  en  parlant  des  menstrues. 
A ces  causes,  se  joignent  l’épaississement  du 
sang  et  les  embarras  des  viscères  du  bas- 
ventre,  maladies  très  - fréquentes  dans  le 
temps  critique,  et  qui  sont  elles  mêmes  de 
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nouveaux  agens  qui  gênent  la  marche  des  li- 
quides dans  les  vaisseaux  hémorroïdaux. 

On  compte  aussi  parmi  les  causes  des 
hémorroïdes,  l’engorgement  de  l’utérus  , 
celui  des  ovaires  , du  mésentère  , et  parti- 
culièrement du  foie  ; observation  qui  n’a 
point  échappé  à la  sagacité  des  anciens. 

Les  symptômes  sont  le  gonflement  dou- 
loureux des  vaisseaux  engorgés,  une  pesan- 
teur fatigante , des  tiraillemens  déchirans , 
avec  des  élancemens , une  chaleur  vive  dans 
les  parties  affectées;  quelquefois  des  dou- 
leurs de  tête;  la  lièvre,  l’inflammation,  et 
quelquefois  la  suppuration  ; d’où  les  fis- 
tules , etc.  Si  ces  grands  accidens  sont  rares 
chez  les  femmes,  c’est  que  leur  tissu  ayant 
moins  de  densité  que  celui  des  hommes  , 
se  déchire  plus  facilement  ; d’où  résul- 
tent les  hémorragies  hémorroïdales.  Les 
pertes  sont  plus  rebelles  chez  les  femmes 
fortes  , parce  que  les  vaisseaux  qui  ont  ré- 
sisté long* temps  à la  distention  , ne  se  rom- 
pent que  quand  la  congestion  est  excessive  : 
et  comme  le  déchirement  devient  dans  ce 
cas  plus  considérable  , le  sang  s’échappe  par 
de  plus  grandes  ouvertures  et  en  plus  grande 
quantité.  L’observation  suivante  nous  donne 
la  preuve  de  cette  proposition. 
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ce  Je  fus  appelé  pour  une  femme  de  près 
» de  cinquante  ans,  que  j’avois  guérie,  il 
3>  n'y  avoit  pas  long- temps  d’une  fièvre  ma- 
^ ligne.  Je  la  trouvai  dans  une  grande  foi- 
33  blesse  , et  dans  des  convulsions.  Aux 
3»  questions  que  je  fis  pour  découvrir  la 

cause  d’un  abattement  si  subit,  les  assis- 
35  tans  me  répondirent  que,  depuis  que  ses 
» règles  l’avoient  quittée  , cette  femme  étoit, 
3>  chaque  mois,  sujette  à un  flux  hémor- 
>3  roïdal , qui  ordinairement  ne  lui  causoit 
33  m foiblesse , ni  incommodité  : que  ce  flux 
33  venoit  de  la  reprendre  au  temps  accou- 
33  tumé,  mais  si  abondamment  , qu’elle 
33  couroit  risque  de  perdre  la  vie.  Je  lui  fis 
» prendre  pour  breuvage  ordinaire  , une 
33  décoction  de  pimprenelle  , qui  arrêta 
33  l’hémorragie.  Ensuite,  j’ordonnai  ce  qui 
33  étoit  nécessaire  pour  rétablir  ses  forces.  .» 

( Observ.  de  Gaspard  Kolichen.  ) 

La  femme  d’un  conseiller  au  baillage  de 
Langres,  eut  des  hémorroïdes  vers  le  temps 
de  la  cessation  des  règles  qui  avoient  été 
constamment  très-abondantes.  Cette  femme 
ne  prit  aucunes  précautions  pour  dissiper 
des  incommodités  résultantes  de  la  pléthore. 
Les  vaisseaux  hémorroïdaux  s’ouvrirent, 
et  versèrent  une  quantité  de  sang  si  con- 
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sidérable , que  la  malade  fut  obligée  de 
garder  le  lit  plusieurs  semaines.  Elle  ne 
pouvoit  ni  marcher,  ni  se  mouvoir,  et  pas 
même  parler.  Cette  perte  se  renouveioit 
chaque  année , avec  des  symptômes  tou- 
jours plus  graves.  La  vue  s’affoiblit  à tel 
point  dans  Tespace  de  trois  ans  , que  cette 
femme  ne  distinguoit  presque  plus  les  objets 
qui  étoient  à sa  portée  $ elle  n’entendoit  non 
plus  qu’avec  une  grande  difficulté.  Elle  avoit 
les  extrémités  inférieures  gonflées  , et  le 
gonflement  augmentoit  sensiblement  après 
chaque  nouvelle  hémorragie.  Outre  la  ten- 
dance à une  hydropisie  très  - prochain  e , il 
survint  aussi  disposition  au  scorbut  ; les 
gencives  furent  sanglantes  et  gorgées,  la 
peau  pâle  et  terreuse. 

On  m’a  dit,  quelques  années  après  mon 
départ  de  Langres,  que  cette  femme  étoit 
morte  d’hydropisie , avec  des  symptômes 
non  équivoques  de  scorbut. 

Il  est  démontré  , parce  qui  précède  , que 
la  pléthore  sanguine  est  la  cause  la  plus  or- 
dinaire des  hémorroïdes  , à la  cessation 
des  menstrues  $ il  est  donc  indispensable 
de  diminuer  cette  pléthore  par  les  saignées 
du  bras.  Celles  du  pied  sont  interdites  par 
les  raisons  que  j’ai  exposées  ailleurs.  On  con- 
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seille  aussi  l’application  des  sangsues  sur 
les  vaisseaux  engorgés  ; mais  ils  sont  quel- 
quefois si  douloureux  qu’on  ne  pourroit  pas 
souffrir  le  mouvement  des  sangsues  et  la 
succion  prolongée.  Dans  ces  circonstances  , 
on  les  ouvre  avec  la  pointe  de  la  lancette. 
Cette  dernière  méthode  est  indispensable, 
quand  le  gonflement  est  extrême  , quand  il 
est  accompagné  de  fièvre  et  d’une  chaleur 
locale,  qui  peut  exciter  la  suppuration,  ou 
même  la  gangrène  des  organes  tuméfiés.  On 
les  bassine  avec  l’eau  d’orge  ou  la  décoc- 
tion de  mélilot , etc.  On  assujettit  des  linges 
mouillés  avec  des  décoctions  émollientes  f 
quand  l’inflammation  est  simple  ; avec  des 
décoctions  détersives,  lorsqu’il  y a crainte 
de  mortification.  On  obtient  aussi  un  dégor- 
gement salutaire  de  la  part  de  l’application 
des  sangsues  aux  environs  de  l’anus  : mé- 
thode à laquelle  on  est  restreint  quand 
les  vaisseaux  hémorroïdaux  sont  trop  pro- 
fonds. 

Si  l’existence  des  hémorroïdes  est  compli- 
quée avec  des  engorgemens  , on  ne  guérira 
pas  les  premières  sans  avoir  dissipé  , au  moins 
en  grande  partie  , les  seconds  : les  raisons 
en  dérivent  de  ce  qui  a été  dit  ci-devant. 

Les  auteurs  qui  croient  que  les  hémorroïdes 
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tirent  leur  source  de  l’âcreté  du  sang  , con- 
seillent les  bouillons  tempérans  et  dépura- 
tifs. Il  est  assez  généralement  reconnu  que 
les  personnes  d’un  tempérament  très  - bil- 
lieux,  ou  qui  ont  la  bile  âcre  , sont  plus  ex- 
posées que  les  autres  à cette  maladie.  On  leur 
prescrira  les  bains , avec  des  boissons  adou- 
cissantes et  légèrement  incisives.  Telles  sont 
les  décoctions  des  graminées , des  chicorées 
de  toute  espèce  , des  oseilles , du  lapathum  , 
du  pissenlit , de  l’endive  , du  scorsonère , etc. 
On  emploie  aussi  très-souvent  les  bouillons 
raffraîc  bissau  s faits  avec  la  chair  de  veau  ou 
de  poulet , dont  on  a enlevé  la  graisse.  On 
fait  infuser  dans  ces  bouillons  du  cerfeuil  , 
avec  des  plantes  nitreuses  , comme  la  bour- 
rache , la  bugiose,  la  vipérine,  etc.  On  pres- 
crit, avec  un  succès  constant  , les  eaux  ga- 
zeuses aux  malades  dont  l’estomac  est  affoi- 
bli  par  l’excès  des  hémorragies. 

Le  régime  doit  varier  comme  la  cause  qui 
donne  naissance  aux  hémorroïdes,  ou  qui 
entretient  leur  durée.  Si  on  soupçonne  que 
l’âcreté  de  la  bile  détermine  cette  maladie  , 
on  suivra  le  régime  prescrit  pour  corriger 
l’intempérie  biilieuse  de  l’utérus  : s’il  y a ca- 
chexie, on  donnera  les  analeptiques  toujours 
en  quantité  modérée.  En  un  mot  chaque 
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complication  de  maladie  fera  varier  la  na- 
ture des  alimens  et  des  inédicamens. 

On  est  quelquefois  forcé  d’employer  les 
purgatifs,  malgré  l’irritation  que  leur  action 
occasionne  sur  les  hémorroïdes.  On  ne  peut 
s’en  dispenser  dans  le  traitement  des  obstruc- 
tions, de  l’intempérie  billieuse,  etc.  La  cons- 
tipation entretient  aussi  la  maladie  dont  on 
parle  , et  exige  l’usage  des  laxatifs.  Les  ma- 
tières qui  passent  par  les  selles  sont , dans 
quelques  circonstances  , si  acrimonieuses 
qu’elles  augmentent  les  accidens  dépendans 
des  hémorroïdes  ; on  remédie  à cet  inconvé- 
nient par  des  laveinens  réitérés  , composés 
de  décoctions  mucilaginenses.  Si  les  dou- 
leurs sont  vives,  on  ajoute  aux  plantes  émol- 
lientes, les  sédatives  et  même  les  narcotiques. 
Les  bains  de  siège  , les  fomentations,  etc. 
concourent  au  même  but. 

On  a inventé  un  grand  nombre  de  poma- 
des  pour  dissiper  les  hémorroïdes  $ celles  qui 
sont  douces  et  calmantes  ne  sont  pas  nuisi- 
bles ; mais  il  n’en  est  pas  de  même  des  astrin- 
gentes qui  durcissent  les  vaisseaux  hémor- 
roïdaux et  les  rendent  squirreux.  Tantôt  on 
a mêlé  les  huiles  douces  aux  mucilages , 
quand  il  y avoit  de  la  chaleur  : tantôt  on  a 
réuni  des  substances  détersives  aux  huiles , 
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comme  Sennert , dans  la  composition  de  son 
onguent  : en  voici  la  formule.  Prenez  de  po- 
puleum , d’huile  rosat , d’amandes  douces, 
de  beurre  frais  , à la  dose  d’une  demi  once, 
avec  un  scrupule  de  safran  et  un  jaune  d’œufj 
mêlez  , etc.  Lé  même  auteur  faisoit  entrer 
les  feuilles  de  jusquiame  dans  des  onguens 
composés  à-peu-près  de  la  même  manière 
que  celui  dont  on  a donné  la  formule  , quand 
la  violence  des  douleurs  indiquoit  l’usage 
des  narcotiques.  Dansées  hémorroïdes  ré- 
centes , il  employoit  la  poudre  de  fleurs  de 
camomille  , de  mélilot,  de /farine  de  graine 
de  lin,  etc.  Pauld’AEgine  conseille  les  vitriols 
et  l’alun  calcinés  incorporés  dans  une  masse 
de  mucilage  ou  de  graisse  douce  et  récente. 
On  conçoit  que  l’usage  des  astringens  est 
toujours  nuisible , et  que  des  remèdes  de 
cette  espèce  ne  peuvent  pas  même  être  em- 
ployés sur  des  hémorroïdes  récentes. 

Quant  aux  autres  moyens  chirurgicaux 
qu’on  a proposés  pour  la  curation  radicale, 
comme  on  les  a prescrits  dans  le  traitement 
des  hémorroïdes  de  l’utérus,  j’en  ferai  men- 
tion dans  l’article  qui  aura  pour  objet  le  pro- 
cédé curatif  de  ces  dernières. 


CHAPITRE 


( 
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CHAPITRE  XXV. 

Des  hémorroïdes  de  la  matrice . 

O n admet  deux  sortes  d’hémorroïdes  de 
l’utérus.  Les  unes  consistent  dans  la  dureté 
des  vaisseaux  qui  versent  le  sang  dans  ce  vis- 
cère , et  l’épaississement  de  leurs  parois  5 
les  autres  au  contrairement  lieu  quand  ces  vais- 
seaux  sont  mous minces  et  abreuvés  d’hu- 
midité. Dans  l’.unî4et  l’autre  cas,  le  sang 
s’écoule  sans  régularité , ni  par  rapport  aux 
périodes  d’écoulement , ni  par  rapport  à la 
quantité  qui  s’échappe  chaque  fois.  Quelques 
femmes  ont  un  écoulement  continuel  qui 
les  épuise. 

Il  paroît  , d’après  les  observateurs  dont 
j’extrais  ici  les  opinions , que  les  vaisseaux 
qui  versent  le  sang , sont  variqueux  ou  dans 
un  état  constant  de  dilatation  forcée  5 cir- 
constance qui  a lieu  plus  particulièrement 
chez  les  personnes  qui  ont  un  écoulement 
continuel , connu  sous  le  nom  de  stillici - 
dium  uteri.  On  convient  assez  généralement 
que  leur  siège  le  plus  ordinaire  est  le  col 

de  la  matrice,  quelquefois  les  parois  même 
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de  ce  viscère  , mais  plus  souvent  son  orifice  5 
rarement  il  en  existe  dans  le  vagin.  C’est 
le  sentiment  d’Ætius  , qui  paroît  ne  rap- 
porter que  la  doctrine  d’Aspasie. 

On  reconnoît  par  le  tact,  dit  Mercurialis, 
les  vaisseaux  variqueux  qui  versent  le  sang  : 
on  les  distingue  beaucoup  mieux  à l’aide 
du  spécülum  de  la  matrice  $ ce  qui  suppose 
que  ces  vaisseaux  ne  sont  pas  ceux  de  l’in- 
térieur du  viscère.  L’irrégularité  de  l’écou- 
lement et  le  suintement  stillicidium , sont 
aussi  des  signes  diagnostics  de  cette  maladie. 
Cette  espèce  de  perte  est  accompagnée  de 
pâleur'  et  d’amaigrissement.  Le  sang  noir  9 
ajoute  l’auteur  que  je  viens  de  citer,  sort 
des  veines  5 celui  qui  est  jaunâtre,  part  des 
artères.  On  distingue  l’écoulement  hémor- 
roïdal de  l’utérus  d’avec  le  flux  menstruel* 
en  ce  que  ce  dernier  est  périodique,  quand 
même  il  seroit  excessif  ; d’ailleurs  il  ne  cause 
pas  de  maigreur.  Mercurialis  ajoute  qu’il 
n’occasionne  pas  non  plus  de  douleur.  Ces 
deux  assertions  sont  démenties  par  une  expé- 
rience journalière. 

ÀEtius  assure  que  les  hémorrôïde%de  l’u- 
térus déterminent  les  mêmes  accidens  que 
celles  de  l’anus  \ d’où  il  résulte  que  la  ma- 
ladie est  plus  grave , par  la  difficulté  d’ap- 
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pliquer  les  remèdes  locaux  qu’il  conseille. 
Rhases  croit  que  le  llax  hémorroïdal  est 
avantageux,  sïi  tient  lieu  des  règles  sup- 
primées, en  ce  qu’il  dégage  les  viscères  que 
le  sang  pourroit  gêner  pa*r  sa  présence. 

Tous  les  auteurs  qui  ont  parlé  de  cette 
maladie  , se  bornent  à conseiller  la  ligature 
des  vaisseaux , ou  leur  ouverture , ou  leur 
excision,  ou  leur  dessèchement.  Tous  ces 
moyens  sont  inadmissibles,  si  ces  vaisseaux 
sont  placés  à l’intérieur  de  l’utérus , à l’ex- 
ception de  la  méthode  du  dessèchement  par 
les  aslringens  dont  l’usage  n’est  pas  sans 
danger  : car  ces  médicamens,  parvenus  dans 
la  cavité  de  la  matrice , ne  borneront  pas 
leur  action  sur  la  partie  malade  ; d’ou  les 
inconvéniens  qui  résulteraient  de  l’effet  des 
injections  alumineuses  sur  les  parois  du  vis- 
cère , après  la  cessation  du  flux  menstruel.  Ce 
moyen , d’ailleurs , seroit  nul  sur  des  vais- 
seaux endurcis , il  n’auroit  d’action  que  sur 
ceux  qui  ont  conservé  leur  mollesse  , ou 
qui  sont  encore  plus  mous  que  dans  l’état 
habituel. 

Je  remarquai , relativement  au  flux  hémor- 
roïdal , qu’il  peut  être  compliqué  avec  d’au- 
tres maladies,  telles  que  les  obstructions, 
les  polypes , les  sclérômes , etc,  ; car , dans 

N* 
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tous  ces  cas,  j’ai  trouvé  des  vaisseaux  va- 
riqueux d’un  très-grand  diamètre.  J’ai  su, 
d’adleurs  , par  les  parens  de  plusieurs  sujets 
dont  j’ai  fait  l’ouverture , que  quelques-uns 
avoient  eu  des  écouleinens  plus  ou  moins 
abondans  d’une  humeur  sanguinolente,  et 
quelques  autres  de  sang  très-pur,  pendant 
plusieurs  années.  Or,  si  cette  complication 
avoit  lieu  , aucun  des  moyens  proposés  ci- 
dessus  n’auroit  d’efficacité,  sans  la  guérison 
de  la  maladie  avec  laquelle  il  y auroit  com- 
plication. C’est  pourquoi  les  pertes  et  les 
écoulemens  prolongés  qui  subsistent  avec 
les  obstructions  de  l’utérus  et  de  son  col  , 
disparoissent  après  la  curation  des  obstruc- 
tions , sans  qu’il  soit  besoin  de  faire  de 
nouveaux  remèdes. 

Si  les  vaisseaux  variqueux  sont  au  col  ou 
à l’orifice  extérieur  de  l’utérus  , on  peut 
alors  appliquer  immédiatement  les  astrin- 
gens , en  les  incorporant  dans  une  substance 
qui  leur  donne  quelque  liaison  et  un  peu 
de  solidité.  Paul  d’Ægine  conseille  l’excision 
des  vaisseaux , en  les  fixant  avec  des  pinces 
pour  les  extirper  plus  commodément.  Les 
auteurs  qui  ont  écrit  dans  un  temps  pos- 
térieur^ ont  adopté  sa  méthode.  Paul  rejette 
la  ligature  , d’après  l’avis  des  chirurgiens 
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les  plus  instruits  de  son  siècle.  Après  l’ex- 
cision , on  applique  sur  la  plaie  une  poudre- 
astringente  composée  de  noix  de  galle, d’alun, 
de  sumach , de  roses , etc.  , etc.  On  prescrit 
un  régime  doux  pour  éviter  l’activité  de  la 
circulation  , favoriser  la  cicatrisation, et  pré», 
venir  le  suintement  que  l’usage  des  subs- 
tances échauffantes  ne  raanqueroit  pas  d’oo-, 
casionner. 


CHAPITRE  X X T I. 

Des  verrues  de  la  matrice  et  du  vagin . 

On  assure  que  les  femmes  qui  abusent  dea 
plaisirs  de  l’amour  , sont  plus  exposées  à 
contracter  des  verrues  ,.que  celles  qui  voient 
rarement  les  hommes.  On  en  rapporte  la 
cause  au  contact  trop  réitéré  de  la  verge 
avec  l’orifice  de  l’utérus  , et  aux  impulsions 
qu’elle  lui  fait  éprouverquand  il  est  abaissé. 
Est-il  bien  certain  que  ce  soit  là  la  vraie 
cause  de  la  maladie  dont  on  parle  ? car  les 
verrues  qui  ont  leur  siège  aux  mains  , ne 
sont  pas  placées  dans  la  paume.,  mais  à la, 
partie  opposée  , sur  la  face  externe  des^ 
doigts  et  dans  l’intervalle  qui  les  sépare  \ 

N 3 . 
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le  plus  grand  nombre  occupe  les  parties 
qu’on  vient  de  désigner. 

Les  verrues  paroissent  tirer  leur  origine 
de  l’extrémité  des  artères  ou  des  vaisseaux 
séreux  , dans  lesquels  les  fluides  se  coa- 
gulent. L’impulsion  de  celui  qui  marche  par 
derrière  , alonge  les  vaisseaux  obstrués  3 d’où 
la  naissance  et  l’accroissement  des  verrues. 

On  en  distingue  de  molles  et  de  dures. 
Celles  de  la  première  espèce  sont  particu- 
lières aux  organes  de  la  génération  , parce 
qu’il  y a une  humidité  habituelle  qui  ne 
permet  pas  le  dessèchement  de  ces  petites 
tumeurs  ; mais  aussi  elles  acquièrent  plus 
de  volume  que  celles  qui  sont  placées  aux 
parties  externes , et  exposées  au  contact  de 
l’air.  Les  verrues  de  l’utérus  ressemblent 
aux  mûres  rouges  par  leur  volume  et  leur 
couleur  , ce  qui  prouve  qu’il  s’y  introduit 
une  portion  quelconque  de  sang. 

On  a conseillé  de  les  arracher  ; c’est  un 
moyen  dangereux  par  l’irritation  qu’il  oc- 
casionneroit  dans  le  col  de  l’utérus.  L’ap- 
plication des  médicamens  irritans  , long- 
temps continuée  , les  enflamme  et  les  rend 
carcinomateuses.  Il  est  plus  simple  et  plus 
prudent  de  les  extirper  par  l’instrument 
tranchant , lorsqu’elles  ne  sont  pas  asses 
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profondes  pour  rendre  l'excision  imprati- 
cable. Le  spéculum  facilite  l'opération  , en 
augmentant  beaucoup  la  capacité  du  vagin. 
On  saisit  les  tumeurs  avec  une  pince  longue* 
ou  on  les  fixe  avec  une  herrine , et  on  les 
coupe  avec  des  ciseaux  longs  et  courbes 
de  la  pointe.  On  applique  sur  la  plaie  une 
poudre  siccative  et  astringente , comme  dans 
Pexcision  des  hémorroïdes. 

Ætius  veut  que , quand  leur  profondeur 
31e  permet  pas  l’excision  , on  les  imbibe  de 
vin  chaud  , et  qu'on  y applique  la  poudre 
très-fine  d’une  courge  brûlée  , après  l’avoir 
fait  dessécher  parfaitement.  Il  dit  avoir  guéri 
sa  femme  de  cette  incommodité  , en  diri- 
geant sur  les  verrues  la  fumée  d’origan  en 
combustion.  La  méthode  qu’il  indique  pour 
pratiquer  cette  opération  , n’est  pas  com- 
mode. Il  est  plus  facile  de  se  servir  d’un 
entonnoir  à long  col  , et  de  brûler  l’origan 
sous  le  pavillon.  Il  proscrit  l’application  des 
médicamens  graisseux  , parce  qu’ils  faci- 
litent l’accroissement  des  verrues  , ou  les 
font  renaître  après  l’excision. 


2.00  DES  MALADIES  CHRONIQUES 

CHAPITRE  XXVII. 

Des  condylomes  de  la  matrice  et  du  vagin. 

O n nomme  condylomes  , des  ëminences 
dureset  quelquefois  calleuses,  qui  se  trou- 
vent dans  les  rides  du  col  de  l’utérus  , et 
particulièrement  dans  ceux  de  la  vulve  et 
du  vagin.  Une  petite  inflammation  qui  n’au- 
roit  pas  été  résolue  en  totalité,  donne  nais- 
sance aux  condylomes  non  vénériens  $ mais  on 
croit  généralement  qu’ils  naissent  des  frotte- 
raens  excessifs  qui  ont  lieu  dans  les  plaisirs 
de  l’amour.  Le  dessèchement  qui  résulte  de 
cet  abus,  durcit  les  parties  exposées  aux  frot- 
temens  trop  réitérés. 

Si  les  condylomes  sont  situés  trop  pro- 
fondément , il  ne  faut  les  irriter  par  aucun 
remède.  Ceux  quAEtius  conseille  , ne  me 
paroissent  d aucune  utilité  , car  des  pessaires 
astringens  ne  sont  sûrement  pas  propres  à 
détruire  des  callosités.  Si  leur  présence  ne 
cause  aucune  gêne  , il  vaut  mieux  les  aban- 
donner à la  nature  , que  de  les  irriter  par 
des  médicamens.  Quant  à ceux  du  vagin , 
la  facilité  avec  laquelle  on  peut  les  em- 
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porter  , déterminera  leur  excision , et  à plus 
forte  raison  celle  des  condylomes  de  la  vulve. 


CHAPITRE  X X Y 1 1 I. 

T)  es  rliagades  de  l9 or ijice  et  du  col  de  la 
matrice . 

T iF.fi  anciens  donnoient  le  îlom  de  rliagades 
aux  fissures  ou  déchirures  médiocres  du  col 
de  l’utérus  , occasionnées  par  la  dilatation 
extrême  de  cette  partie  au  moment  de  l’ac- 
couchement. Ils  désignoient  sous  la  même 
dénomination,  les  fissures  qui  avoient  pour 
origine  l’affluence  de  quelque  humeur  âcre 
sur  le  même  organe  ; d’où  son  irritation  , 
sa  corrosion  , et  les  gerçures  qui  en  résul- 
toient.  Ils  reconnoissoient  , comme  on  voit  , 
deux  espèces  de  rliagades  ; il  n’y  a que  la 
dernière  qu’on  désigne  actuellement  par  ce 
nom. 

Dans  cette  maladie  il  y a une  véritable 
solution  de  continuité  , mais  superficielle. 
Il  paroît  que  la  présence  d’un  liquide  acri- 
monieux sur  la  surface  de  l’orifice  de  l’u- 
térus , l’enflamme  à-peu-près  comme  les  sé- 
rosités âçres  qui  découlent  de  la  membrane 
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pituitaire  , enflamment  les  narines  , et  dé- 
terminent des  gerçures  quelquefois  profondes 
dans  les  ailes  du  nez.  Dans  les  commen- 
cemens , les  malades  n’éprouvent  qu’une 
phlogose  supportable  , avec  un  sentiment 
de  chaleur  et  de  démangeaison.  La  présence 
continuée  de  l’humeur  qui  agace  la  partie 
phlogosée  , la  fait  gercer  ; alors  il  y a dou- 
leur , et  la  chaleur  s’augmente.  Si  rien  n’é- 
puise les  liquides  viciés  que  fournissent  les 
lacunes  de  l’utérus  , les  bords  des  rhagades 
s’élèvent , se  gonflent  de  plus  en  plus  , ac- 
quièrent une  consistance  plus  solide , et  les 
douleurs  croissent  dans  les  mêmes  propor- 
tions que  ces  symptômes. 

Les  femmes  d’une  constitution  billieuse  , 
sont  particulièrement  attaquées  de  cette  ma- 
ladie. Les  fluides  ont  chez  elles  une  dispo- 
sition prochaine  à l’acrimonie  , parce  qu’il 
y a toujours  une  portion  de  bile , quelque 
médiocre  qu’elle  soit  , qui  , mêlée  au  sang  f 
lui  communique  son  caractère  irritant.  La 
matière  de  la  transpiration  , a chez  elles 
une  odeur  forte  ; leurs  règles  ont  de  la  fé- 
tidité 5 leur  haleine  est  désagréable.  Si  , à 
cette  disposition  se  joignent  quelques  vices 
du  sang  , soit  naturels  , soit  accidentels  , 
tels  que  les  vices  dartre»*  , sporiques  , éré~ 
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sïpélateux  , leur  sérosité  devient  beaucoup 
plus  irritante.  Le  mucus  séparé  dans  les 
lacunes  de  l’utérus  , est  acrimonieux  $ il 
enflamme  le  col  de  ce  viscère  ; d’où  les  ger- 
çures de  Porifice,  Le  même  accident  a lieu, 
quand  des  fleurs  blanches  trop  âcres  mouil- 
lent continuellement  cet  organe.  Elles  en- 
flamment aussi  le  vagin  et  la  vulve.  Alors 
les  rhagades  se  multiplient  et  naissent  dans 
toutes  les  parties  que  je  viens  de  nommer. 

Les  circonstances  énoncées  ci-dessus  res- 
tant long-temps  les  mêmes  , quelques-unes 
des  rhagades  deviennent  calleuses  par  l’excès 
et  la  continuité  de  l’irritation  : avec  le  temps 
les  bords  seront  disposés  à la  suppuration 
cancéreuse  ; car  leur  dureté  cause  le  ren- 
versement ; d’où  le  tiraillement  habituel  du 
fond  des  gerçures  $ d’où  l’accroissement  de 
la  douleur  et  de  l’irritation  $ d’où  la  suppu- 
ration d’un  mauvais  genre  , et  par  suite  les 
ulcérations  qui  fournissent  une  matière  sa- 
nieuse,  fétide  et  caustique. 

Si  à la  constitution  billieuse  ou  à une  acri- 
monie quelconque  du  sang,  se  joignent  des 
passions  vives  , des  chagrins  prolongés  et 
réitérés  , les  organes  de  la  génération  sont 
plus  aisément  attaqués  de  rhagades  qui  pas- 
sent plus  promptement  par  tous  les  degrés 
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qu'on  vient  de  décrire.  L’observation  prouve 
que  les  femmes  dont  l’utérus  est  abreuvé  de 
fluides  irritans,  ont  des  désirs  immodérés  des 
plaisirs  de  l’amour  ; elles  s’y  livrent  avec  une 
sorte  de  fureur.  La  fatigue  et  l’épuisement 
qu’elles  en  ressentent , joints  aux  sollicitudes 
que  cette  manière  de  vivre  amène  à sa  suite, 
occasionne  toutes  les  maladies  dont  l’utérus 
peut  être  .attaqué. 

Les  rhagades  existent  quelquefois  un  cer- 
tain temps  sans  causer  de  douleurs.  Mais  les 
femmes  en  souffrent  à l’approche  de  leurs 
maris.  Si  elles  se  livrent  trop  long-temps  à 
leurs  embrassemens  , elles  rendent  une  ma- 
tière teinte  de  sang  , parce  que  l’orifice  de 
l’utérus  , fatigué  et  agité  trop  violemment , 
exprime  cette  matière.  Elle  découle  des  rha- 
gades dont  les  bords  ont  souffert  des  chocs 
réitérés. 

On  distingue  leur  siège  au  moyens  du  spé- 
culum de  Futérus.  En  introduisant  le  doigt 
dans  le  vagin  , on  reconnoît  aussi  que  le. 
bord  de  l’orifice  de  la  matrice  est  inégal. 
On  y trouve  des  éminences  plus  ou  moins 
dures  , entre  lesquelles  sont  placées  les 
gerçures.  Le  toucher  en  est  douloureux  , 
quand  elles  sont  irritées  et  anciennes.  Dans 
ce  cas  , elles  donnent  naissance  à des 
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ttlcères  qui  corrodent  l’orifice  de  l’utérus.. 
D’après  ces  observations , on  juge  que  les 
rhagades  ne  doivent  point  être  négligées.  La 
curation  a lieu  par  les  médicamens  locaux  et 
par  ceux  qui  sont  capables  de  changer  l’acri- 
monieprédoïiiinante.  Dans  la  première  espèce 
sont  comprises  les  injections  émollientes  pour 
calmer  les  douleurs  et  l’irritation  ; les  demi- 
bains,  les  fumigations.  La  matière  des  injec- 
tions sera  composée  de  décoctions  émol- 
lientes et  légèrement  résolutives.  On  pourra 
employer  le  lait , dans  lequel  on  aura  fait 
bouiilir  des  fleurs  de  sureau;  on  y suppléera 
par  les  décoctions  de  véronique  , de  verge 
d’or.  Ensuite  on  ferades  linimenssur  la  partie 
affectée , avec  du  papier  brûlé,  mêlé  dans  une 
quantité  convenable  de  miel  rosat.  Si  ce  re- 
mède cause  une  sensation  douloureuse,  011 
le  remplacera  par  un  mélange  d’iris  en  pou- 
dre, mêlée  à la  thérébentine.  S’il  y avoit  des 
douleurs  trop  vives,  on  appliqueroit  une  py- 
ramide al-ongée  et  pointue  , faite  d’opium  et 
de  myrrhe,  à parties  égales  , incorporés  dans 
un  cérat  solide.  On  introduira  la  pointe  du 
cône  dans  l’orifice  de  l’utérus  , et  l’on  sou- 
tiendra la  pyramide  avec  un  pessaire  de  forme 
ancienne.  S’il  y a suppuration  , on  fera  des 
injections  avec  l'onguent  samaritain,  étendu 
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dansunedécoctiondepouillot,  d’hysope,  etc» 

Après  avoir  dissipé  les  premiers  symptô- 
mes, on  aura  recours  à l'onguent  d’Apollo- 
nius, dont  la  formule  suit.  Prenez  huit  onces 
d’huile  rosat  \ agitez-la  dans  un  mortier  de 
plomb  avec  un  pilon  de  même  métal,  jusqu’à 
ce  qu’elle  acquière  une  couleur  noire  et  un 
peu  de  consistance,  A joutez  autant  de  céruse. 
Faites  un  onguent  auquel  vous  donnerez  la 
consistance  nécessaire  , en  augmentant  ou 
diminuant  la  proportion  de  l’huile.  Appli- 
quez sur  la  partie  malade  à l’aide  d’un  pes- 
saire  qui  l’y  maintienne. 

La  seconde  partie  de  la  curation  sera  rela- 
tive à l’humeur  prédominante.  Le  vice  dar- 
treux  sera  combattu  par  les  remèdes  qu’on 
doit  lui  opposer  : l’humeur  érésipélateuse 
par  ceux  qui  sont  capables  de  détruire  ou 
d’émousser  son  âcreté.  Les  femmes  qui  au- 
ront la  bile  âcre  feront  usage  des  infusions 
des  plantes  chicoracées , de  la  racine  de  pa- 
tience , de  scorsonère,  de  carottes,  etc.  On 
les  purgera  de  temps  à autre, pour  débarrasser 
les  humeurs  fondues  et  détourner  des  routes 
de  l’utérus,  celles  qui  auroient  de  la  tendance 
à s’y  porter. 

Pendant  la  curation,  on  évitera  l’excès  et 
l’usage  même  modéré  des  plaisirs  vénériens. 
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les  occasions  qui  feroient  naître  du  trouble 
dans  la  eirculation,  les  alimens  qui  occasion- 
neroient  de  la  chaleur,  etc.  Ces  précautions 
sont  indispensables  dans  le  traitement  dé 
toute  espèce  d’acrimonie. 


CHAPITRE  XXIX. 

Du  prurit  de  la  matrice  et  des  parties 
externes  de  la  génération . 

Les  femmes  qui  ont  le  safrg  âcre  sont  su- 
jettes aux  démangeaisons  de  l’orifice  de  M 
matrice,  et  particulièrement  à celles  de  la 
vulve  et  des  grandes  lèvres.  Quoique  cette 
incommodité  n’attaque  ordinairement  que 
les  femmes  adultes , lesqeunes  filles  n’en  sont 
point  exemptes.  Le  prurit  est,  chez  quelques- 
unes,  si  insupportable,  qu’elles  ne  peuvent 
s’abstenir  de  se  gratter  au  point  de  déchirer 
les  parties  externes.il  n’est  pas  si  violent  à 
Porifice  de  l’utérus  ; sans  doute  parce  qu’étant 
soustrait  au  contact  de  l’air,  les  humeurs  qui 
l’agacent  ne  contractent  pas  autant  d’âcreté. 
Quelques  femmes  désirent  de  s’approcher  de 
leurs  maris,,  dans  l’espérance  d’être  soula- 
gées de  cette  gêne  insupportable.  Si  les  plai- 
sirs sont  de  courte  durée , elles  n’éprouvent 
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de  soulagement  qu’au  moment  où  la  liqueur 
séminale  mouille  l’orifice  de  la  matrice.  Si 
on  les  prolonge , on  agace  cet  organe,  on 
l’échauffe , et  le  prurit  devient  intolérable. 

La  pléthore  est  comptée , parmi  les  auteurs* 
au  nombre  des  causes  du  prurit.  Si  le,  sang 
est  pur , en  quelque  quantité  qu’il  soit,  je  ne 
crois  pas  qu’il  excitede  démangeaisons  : autre- 
ment toutes  les  femmes  très-sanguines  éprou- 
veroient  cette  incommodité.  Mais  quand  à 
la  surabondance  des  liquides,  se  réunit  une 
âcreté  quelle  qu’elle  soit , il  peut  survenir 
un  prurit  très-fatigant  par  sa  violence  et  sa 
durée.  Cette  affection  paroît  plus  fréquente 
chez  les  personnes  qui  cessent  de  voir , que 
chez  les  jeunes  femmes  : la  raison  en  est  que 
la  fermentation  qui  a*  lieu  dans  les  humeurs, 
à cette  époque  , fatigue  d’autant  plus^facile- 
ment  les  parties  internes  et  externes  de  la 
génération  , qu’elles  sont  plus  Surchargées 
de  liquides  dont  le  caractère  étoit  acrimo- 
nieux , et  le  devient  davantage  par  la  stase  ; 
d’où  le  mouvement  de  fermentation  qu’ils 
éprouvent , et  par  conséquent  le  développe- 
ment d’une  âcreté  plus  intense,  qui  déter- 
mine un  prurit  plus  véhément.  C’est  donc  plu- 
tôt aux  vices  particuliers  du  sang,  ou  des 
différens  liquides  dont  il  est  composé , qu’à 

leur 
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leur  quantité , qu’il  faut  attribuer  la  cause 
de  l’affection  dont  on  parle. 

Dans  quelques  cas , l’humeur  qui  cause  la 
démangeaison  est  si  âcre  , qu’aie  enflamme 
superficiellement  les  parties  de  la  génération. 
Souvent  elle  y cause  des  boutons  qui  se  suc- 
cèdent perpétuellement  les  uns  aux  autres. 

Les  femmes  qui  ont  la  peau  très-brune , 
les  cheveux  très-noirs , épais  et  durs  , sont 
plus  sujettes  que  les  autres  à cette  incom- 
modité. Les  pituiteuses  en  sont  rarement 
affectées.  Les  fleurs  blanches  acrimonieuses 
occasionnent  aussi  un  prurit;  mais,  dans  ce 
cas  , on  le  dissipe  par  les  simples  lotions 
émollientes  , ou  les  injections  de  la  même 
espèce , s’il  a son  siège  dans  la  cavité  du 
vagin  ou  au  col  de  l’utérus* 

Les  démangeaisons  qui  durent  long-temps 
sont  fâcheuses  , en  ce  que  l’irritation  qu’elles 
entretiennent  dans  les  organes  qui  en  sont 
le  siège  , y attire  les  humeurs  en  abondance. 
Il  y naît  un  empâtement  qui , à la  longue  , 
donne  lieu  à des  ulcérations. 

Mercurialis  recommande  la  saignée  dans 
la  cure  du  prurit  de  l’utérus.  Si  les  femmes 
qui  ont  des  menstrues  irrégulières  ou  acci- 
dentellement peu  abondantes,  éprouvent  la 
maladie  dont  on  parle,  il  est  certain  qu’une 
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saignée  leur  est  utile,  mais  il  ne  seroit  pa9r 
moins  nécessaire  dans  ce  cas  , d’opérer  un 
dégorgement  local  par  les  sangsues  appli- 
quées aux  grades  lèvres  , ou  des  ventouses 
à l’intérieur  des  cuisses.  Une  évacuation  san- 
guine n’est  avantageuse  qu’autant  qu’il  y a 
pléthore  générale  ou  locale.  Chez  les  sujets 
épuisés  ou  qui  n’ont  pas  beaucoup  de  sang  , 
la  saignée  ne  seroit  d’aucune  utilité.  Il  vau- 
droit  mieux  appliquer  les  ventouses  à la  ré- 
gion latérale  des  ischions  , vis  - à - vis  leur 
union  avec  les  pubis  , et  les  scarifier  pour 
obtenir  un  dégorgement  qui  n'affoibliroit 
pas  les  malades. 

Les  bains,  les  injections  émollientes,  les 
boissons  appropriées  au  caractère  des  hu- 
meurs sont  les  véritables  remèdes  : le  point 
principal  est  de  diminuer  l’âcreté  des  fluides, 
ce  qu’on  n’obtient  qu’avec  le  temps.  Cette 
incommodité  qu’on  néglige  dansl’origine,  de- 
vient insupportable  dans  la  suite  , et  sa  dis- 
parition est  difficile  à obtenir.  J’ai  fait  ap- 
pliquer sur  les  deux  cuisses  des  vésicatoires, 
chez  une  femme  qui  avoit  d’anciennes  dé- 
mangeaisons avec  beaucoup  de  boutons  en- 
flammés sur  les  grandes  lèvres.  Elle  étoit 
souvent  attaquée  d’érésipèles.  Par  l’examen 
de  son  état,  il  me  parut  qu’une  portion  de 
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Phumeur  érésipélateush  avoit  fixé  son  siège 
sur  les  parties  naturelles. 

On  sera  dirigé  dans  l’emploi  des  médica- 
mens  internes  d’après  la  connoissance  de 
la  constitution  du  sujet,  celle  des  maladies 
les  plus  fréquentes  qu’il  aura  éprouvées  , et 
les  vices  aperçus  ou  présumés  qui  donneront 
de  l’âcreté  à ses  humeurs.  Une  femme  pre- 
iioit  une  émulsion , en  se  couchant , toutes 
les  fois  qu’elle  avoit  de  vives  démangeaisons* 
Ce  seul  remède  l’en  débarrassoit  pour  un 
long  terme.  Elle  se  lavoit  régulièrement  avec 
une  infusion  de  cerfeuil  dans  du  lait,  le  jour 
qu’elle  prenoit  l’émulsion.  Elle  réitéroit  la 
même  lotion  plusieurs  jou^s  de  suite. 

CHAPITRE  XXX. 

Des  ulcères  de  la  matrice. 

T i e sujet  que  je  vais  traiter  me  paroît  le 
plus  difficile,  et  je  ne  commence  pas  ce  cha- 
pitre sans  crainte  de  laisser  beaucoup  d’in- 
certitude sur  une  question  aussi  importante. 
Tout  ce  que  j’ai  lu  , tout  ce  que  j’ai  vu,  ne 
me  rassure  point  sur  ce  que  j’ai  à dire.  Je 
ne  conçois  pas  le  ton  de  suffisance  avec  lequel 
les  auteurs  parlent  des  ulcères  de  la  matrice* 

O a 
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Malgré  le  nombre  infini  de  malades  qui 
m’ont  fourni  des  observations  sur  cette  ma- 
tière, je  suis  réduit  à ne  présenter  au  lec- 
teur que  mes  incertitudes. 

Depuis  l’âge  de  puberté  jusqu’à  l’extrême 
vieillesse,  les  femmes  sont  attaquées  d’ul- 
cèi#s  à la  matrice.  Si  les  enfans  en  ont  eu 
de  manifestes , il  faut  en  rapporter  l’origine 
à des  circonstances  qui  n’ont  aucune  liaison 
avec  les  causes  ordinaires  de  la  maladie  dont 
je  parle.  C’est  ainsi  que  j’ai  vu  un  enfant 
de  huit  ans  périr  d’un  ulcère  au  vagin,  avec 
corrosion  du  col  de  l’utérus  , par  l’effet  de 
la  métastase  de  l’humeur  varioleuse  déposée 
sur  ces  parties. 

Les  ulcères  naissent  des  engorgemens  for- 
més dans  l’utérus , des  fluxions  d’humeurs 
âcres  déposées  sur  ce  viscère , de  l’abus  des 
médicamens  irritans , introduits  dans  sa  ca- 
vité , ou  seulement  dans  le  vagin , des  déchi- 
rures opérées  par  des  manœuvres  violentes 
dans  l’accouchement,  des  congestions  à la 
suite  de  chocs  ou  de  coups  reçus  à l’exté- 
rieur , de  la  suppuration  qui  succède  aux 
affections  inflammatoires , de  la  pourriture 
du  placenta  ou  de  ses  débris  qui  n’ont  point 
été  expulsés  au  dehors  , de  celle  des  fœtus 
retenus  en  partie  ou  entiers  dans  la  matrice , 
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des  métastases  d’humeurs  critiques  , des 
vices  cutanés  répercutés  , de  la  chaleur  ex- 
trême entretenue  par  l’abus  des  alirnens  et 
des  boissons  incendiaires  , des  excès  pro- 
longés et  multipliés  dans  les  plaisirs  do 
l’amour  , etc. 

Les  ulcères  ont  leur  siège  dans  les  diffé- 
rens  points  de  l’utérus , de  son  col  et  de  son 
orifice.  Ces  derniers  sont  les  plus  communs. 
Tousles  auteurs  disent  qu’on  distingue  le  véri- 
table siège  de  cette  espèce  d’ulcère  par  la  dou- 
leur que  la  malade  ressen  t.Ce  tte  assertion  n’est 
pas  exacte  : on  a vu  des  femmes  ( beaucoup 
de  praticiens  ont  fait  cette  remarque  avant 
moi  ) qui  ont  eu  Ion  g*  temps  des  ulçères  sans 
éprouver  de  douleurs  r si  ce  n’est  dans  les 
derniers  temps , et  lorsqu’elles  succomboient 
aux  accidens  consécutifs  de  cette  maladie. 
J’en  ai  connu  qui  ont  péri  sans  éprouver  de 
douleurs  de  la  part  des  ulcères. 

Quand  cette  maladie  occupe  le  col  ou 
l’orifice  de  l’utérus  , on  la  reconnoît  a n 
toucher  ; on  voit  l’ulcère  à l’aide  du  spé- 
culum. Ce  qui  confirme  son  existence  est 
l’écoulement  d’une  matière  , quelquefois 
inodore  , et  plüs  ordinairement  de  mauvaise 
odeur  $ chez  quelques  femmes  , blanche  et 
sans  mélange 5 chez  d’antres,  ayant  toutes 
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les  teintes  qu’elle  peut  acquérir  par  la  diffé- 
rence de  la  quantité  de  sang  mêlé  avec  elle; 
car  l’érosion  des  vaisseaux  est  la  cause  de  ce 
phénomène.  Outre  ces  diverses  couleurs  , le 
pus  tache  le  linge  de  nuances  jaunes,  vertes 
ou  brunes  , d’une  manière  plus  ou  moins 
foncée  , et  avec  les  dégradations  de  cou- 
leurs dont  le  jaune  , le  verd  et  le  brun  sont 
susceptibles  dans  des  liquides  dégénérés.  Le 
centre  des  taches  ne  ressemble  point  aux 
bords.  11  y a même  tant  de  différence  dans 
les  portions  du  fluide  qui  s’écoule  , qu’une 
même  tache  prend  des  teintes  dissemblables 
et  très-variées. 

La  consistance  de  la  matière  purulente  n’est 
point  uniforme  chez  les  diverses  malades. 
Tantôt  elle  est  épaisse  et  visqueuse;  tantôt 
ténue,  et  presque  aqueuse.  Son  action  sur 
les  parties  avec  lesquelles  elle  est  en  con- 
tact, est  quelquefois  mordicante  et  corro- 
sive, elle  les  enflamme  : d’autres  fois  elle  ne 
cause  point  cet  effet,  et  ne  fait  éprouver 
aucune  sensation. 

Sa  quantité  varie  infiniment.  Chez  quel- 
ques sujets , l’écoulement  est  continuel  : chez 
d’autres , il  ne  paroît  que  par  intervalles , 
quelquefois  de  plusieurs  jours.  Quand  l’hu- 
meur est  mêlée  au  sang  , d’écoulement  est 
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plus  considérable  : il  est , dans  bien  des  cas  , 
accompagné  d'hémorragies  qui  se  réitèrent 
fréquemment.  On  a vu  des  femmes  périr  des 
suites  de  l'hémorragie,  sans  que  l'ulcère  eàt 
contribué  à leur  mort  par  aucun  autre  ac- 
cident. Il  n'y  avoit  point  de  fièvre  assez 
marquée  pour  les  épuiser  ; elles  ont  suc- 
combé à l'inanition  que  les  pertes  avoient 
occasionnée. 

Ce  n’est  pas  par  la  violence  des  douleurs 
qu'on  juge  la  gravité  de  la  maladie.  J'ai 
connu  des  femmes  qui  souffroient  beaucoup, 
et  leur  guérison  n'a  pas  présenté  de  grandes 
difficultés.  Ce  phénomène  est  particulier  à 
celles  qui  ont  des  ulcérations  à la  suite 
de  quelques  engorgemens  dartreux. Quand  les 
ulcères  sont  douloureux , les  malades  souf- 
frent beaucoup  en  rendant  les  excrémens , 
par  rapport  à la  compression  qu’ils  font  en 
passant  sur  la  partie  affectée  d’inflammation. 
Quelquefois  les  mouvemens  réveillent  les 
douleurs  : quelques  femmes*  ne  peuvent 
marcher.  Ce  phénomène  a son  origine  dans 
le  volume  de  Futérus  augmenté  ; et  comme 
une  portion  des  muscles  des  cuisses  ont  leurs 
attaches  dans  le  bassin  , ils  ne  peuvent  se 
contracter  sans  comprimer  ce  viscère.  Le 
sentiment  de  pesanteur  n’est  point  parti- 

O 4 
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culier  à l’ulcération  , il  est  dû  à l'engor- 
gement qui  a précédé  l’ulcère. 

On  juge  par  ce  qui  vient  d’être  dit,  qu’il 
y a des  ulcères  avec  lesquels  ne  se  réunit 
aucun  signe  d’inflammation.  Il  ne  faudroit 
jpas  en  conclure  que  leur  guérison  soit  facile 
ou  même  possible.  La  chose  se  passe  ainsi, 
quand  l’ulcération  existe  dans  une  tumeur 
ancienne  et  étendue  , et  quand  elle  a une 
médiocre  étendue , si  elle  est  le  plus  rap- 
prochée qu’il  est  possible  du  centre  de  la 
tumeur  • quand  enfin  elle  ne  porte  pas  son 
action  sur  les  parties  qui  ont  conservé  leur 
action  vitale.  C’est  ce  que  j’ai  observé  chez 
la  femme  d’un  tailleur,  rue  Grenelle  Saint- 
Honoré. 

Si  la  tumeur  a son  siège  à l’orifice  de  l’u- 
térus, si  elle  n’occupe  qu’une  partie  de  sa 
circonférence , si  elle  n’est  pas  ancienne , 
ou  n’a  point  acquis  un  endurcissement  squir- 
reux,  l’inflammation  qui  accompagne  l’ul- 
cère, occasionne  ordinairement  des  douleurs 
vives. 

La  suppuration  cancéreuse  peut  exister 
sans  douleurs.  J’ai  vu  des  malades  qui  ne 
souffroient  point,  malgré  là  fétidité  , la  té- 
nuité et  la  mauvaise  couleur  de  la  matière 
purulente.  D’autres  femmes  rendoient  un 


A L A.  CESSATION  DES  REGLES.  217 

pus  beaucoup  plus  ressemblant  à celui  d'un, 
abcès  simple  ; cependant  elles  étoient  tour- 
mentées par  des  souffrances  inexprimables , 
sans  avoir  un  instant  de  repos. 

Si  l’ulcère  est  à l’intérieur  de  la  matrice, 
et  vers  son  fond  , les  douleurs  , dit  Mer- 
curialis,  se  font  ressentir  aux  lombes,  aux 
aînés , à la  tête,  sur- tout  au  cinciput , au 
fond  des  orbites , et  s’étendent  quelquefois 
l%long  des  bras,  jusqu’aux  mains.  Paul 
d’Ægine  dit  que  les  ulcères  accompagnés 
d’inflammation,  sont  toujours  douloureux, 
et  dans  ce  cas  , ajoute  le  même  auteur,  il 
y a écoulement  d’une  petite  quantité  d’hu- 
meur purulente.  Ceux , au  contraire , dont 
il  découle  beaucoup  de  liquides , sont , 
comme  le  remarque  Avicenne , moins  en- 
flammés, et  les  douleurs  sont  légères  ou 
tolérables.  Dans  ce  cas , les  malades  m’ont 
toujours  paru  incurables.  Mon  opinion  est 
confirmée  par  le  témoignage  d’Hyppocrate. 

Tels  sont,  en  y ajoutant  la  fièvre  hec- 
tique ou  non  hectique,  les  caractères  gé- 
néraux qui  accompagnent  l’existence  des 
ulcères  dans  la  matrice.  Examinons  main- 
tenant si  l’on  en  reconnoît  de  plus  parti- 
culiers et  plus  inhérens , pour  ainsi  dire, 
aux  causes  des  diverses  espèces  d’ulcères. 
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gc  Si  après  l’avortement,  dit  Hyppocrate  , 
33  il  est  resté  quelque  chose  dans  la  jnatrice, 
33  qui  n’ait  pas  été  évacué  et  qui  se  pourrisse 
33  dans  ce  viscère,  si  l’enfant  lui-même  s’y 
33  putréfie,  une  chaleur  universelle  s’empare 
3?  de  la  malade  : la  matrice  s’ulcère;  le  sang 
» s’écoule  avec  le  pus  ; il  se  dégage  de  ce 
33  mélange  une  odeur  désagréable ► Une 
33  douleur  aigue  s’empare  des  lombes,  des 
» aînés  et  du  bas- ventre  ; elle  s’étend  , #n 
33  remontant  dans  les  flancs,  jusqu’aux  côtes 
» et  aux  épaules.  Quelquefois  elle  se  fixe 
^ à la  gorge,  elle  se  fait  sentir  à la  tête 

avec  plus  de  violence  , elle  est  accom- 
55  pagnée  de  délire.  Par  suite  de  temps, 
>5  survient  un  gonflement  général , avec  une 
*>  grande  foiblesse  , des  lipothymies  , une 
» fièvre  médiocre,  et  un  froid  universel.  La 
35  tuméfaction  est  sur-tout  marquée  dans  les 
35  extrémités  inférieures.  Les  mêmes  accidens 
35  ont  lieu  , si,  à la  matière  des  différons 
>3  écoulemens , auxquels  les  femmes  sont 
35  sujettes , il  se  mêle  une  substance  âcre  , 
35  billieuse  et  irritante.......  Si  dans  l’accou- 

33  çhement  ou  dans  l’avortement  , il  y a 
35  quelque  partie  déchirée  qui  pourrisse  dans 
>5  l’utérus  , et  que  ce  viscère  soit  ulcéré  par 
33  l’impression  qu’aura  faite  sur  lui  la  subs~ 
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*>  tance  en  putréfaction  , s’il  y a un  é'cou- 
33  lement  formé  d’un  mélange  de  pus,  de 
^ sang  et  de  sanie,  le  bas-vèntre  se  gonfle, 
cependant  s'amaigrit.  Il  est  douloureux 
33  au  toucher , comme  si  l’ulcère  étoit  au 
33  lieu  même  du  contact.  A ces  symptômes 
33  se  joignent  la  lièvre  , le  tremblement  de 
s»  la  mâchoire  , une  douleur  aigue  et  con- 
33  tinuelle  des  parties  externes  de  la  géné- 
33  ration , de  la  région  du  pubis , des  hy* 
33  pogastriques  moyenne  et  latérales , des 

33  lombes Si  l’ulcération  est  considérable 

33  ( Hyppocrate  traite  encore  des  suites  de 
33  raccoucheineut  ou  de  l’avorteinent  ) , le 
sang  sort  avec  le  pus  : leur  mauvaise 
33  odeur  fait  une  forte  impression.  Au  mo- 
to ment  où  l’écoulement  commence , la  ma- 
3>  lade  ressent  des  douleurs  semblables  à 
33  celles  de  l’enfantement.  Par  la  suite  du 
33  temps,  les  jambes  et  les  pieds  se  gonflent, 
33  Les  médecins  font  la  curation  de  Ihy- 
33  dropisie  : ce  traitement  ne  convient  point 
33  à la  naure  de  l’ affection.  33 

Il  suit , des  observations  d’Hyppocrate  , 
que  les  ulcérations  dépendantes  de  la  putré- 
faction du  fœtus  entier  ou  de  quelques-unes 
de  ses  parties , de  celle  des  débris  du  pla- 
centa dans  l’utérus,  ainsi  que  de  celles  qui 
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surviennent  après  les  déchiremens  de  ce  vis- 
cère, ou  de  celles  enfin  qui  ont  pour  cause  l’af- 
fluence  d’une  humeur  acrimonieuse,  mêlée 
aux  liquides  qui  forment  les  différentes  éva- 
cuations utérines , se  font  reconnoître  par 
des  symptômes  qui  ont  un  caractère  inhérent 
à leur  existence  ; mais  aussi  ces  sortes  d’ul- 
cères qui  sont  la  plupart  l’effet  des  grandes 
inflammations,  ou  au  moins  d’inflammations 
dont  le  siège  est  étendu  , ne  peuvent  rester 
inconnus.  Il  n’en  est  pas  de  même  de  ceux 
qui  naissent  dans  des  congestions  anciennes; 
c'est  particulièrement  de  ces  derniers  et  de 
ceux  qui  résultent  de  la  fluxion  de  matières 
âcres  déposées  sur  l’utérus , que  je  vais 
donner  l’histoire.  J’ai  traité  ailleurs  de  Pul- 
cération  qui  est  la  suite  de  l’inflammation 
de  la  matrice. 

Il  me  paroît  essentiel  d’observer  qu’il  y 
a une  différence  entre  les  ulcères  des  femmes 
avancées  en  âge , qui  se  manifestent  quel- 
que temps  après  la  cessation  des  règles , et 
ceux  qui  ont  lieu  pendant  que  les  mens- 
trues subsistent  encore.  Dans  le  premier 
cas  , l’ulcération  a , pour  l’ordinaire  , son 
siège  dans  une  tumeur  de  nature  squirreuse  ; 
par  conséquent  elle  est  carcinomateuse.  Elle 
n’est  pas  accompagnée  de  douleurs  aiguës , 
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chez  la  plupart  des  malades  ; il  paroît  même 
que  la  matrice  a beaucoup  perdu  de  sa  sen- 
sibilité. On  sait  qu’à  cette  époque  elle  di- 
minue de  volume  $ son  tissu  plus  condensé 
paroît  la  soustraire  plus  manifestement  à 
l’action  nerveuse  : c’est  un  phénomène  qui 
lui  est  commun  avec  toutes  les  parties  qui 
n’exercent  plus  aucune  fonction  et  qui  ne 
vivent,  comme  on  dit,  que  par  un  reste 
de  circulation.  La  plupart  des  femmes  que 
j’ai  connues  dans  cet  état,  vaquoient  en- 
core à leurs  occupations  accoutumées.  D’ail- 
leurs, l’ulcération  ayant  lieu  dans  une  partie 
squirreuse,  et  qui  par  conséquent  ne  par- 
ticipe plus  à l’action  vitale  , il  n’est  pas 
étonnant  qu’elle  n’occasionne  pas  de  dou- 
leurs. 

La  chose  se  passe  autrement  chez  les 
femmes  qui  ont  encore  leurs  règles,  ou  chez 
lesquelles  cette  évacuation  n’est  supprimée 
que  par  l’épuisement  ou  par  d’autres  acci- 
dens.  L’écoulement  de  l’ulcère  compense  en 
quelque  sorte  les  menstrues , puisqu’il  est 
plus  considérable  aux  époques  où  elles 
doivent  reparoître  ; circonstance  qui  prouve 
que  le  sang  abonde  encore  dans  l’utérus  à 
chaque  révolution  menstruelle.  Or,  il  ne 
peut  y avoir  cet  abord  de  fluides  à la  ma- 
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trice,sans  qu’il  existe  un  gonflement,  quel 
qu’il  soit  , dans  ce  viscère  $ et  l’extension 
momentanée  sufflroit  pour  donner  plus  de 
véhémence  aux  douleurs.  Enfin,  la  matrice 
ayant  conservé  sa  sensibilité,  tous  les  agens 
capables  de  l’irriter  doivent  faire  une  im- 
pression plus  vive  sur  elle. 

Ces  remarques  sur  la  différence  de  la  sen- 
sibilité de  la  matrice  ulcérée  à diverses  épo* 
ques  de  la  vie , ne  sont  pas  un  objet  de 
pure  théorie  5 elles  nous  font  juger  plus 
sûrement  l’issue  de  la  maladie  , en  nous 
apprenant  que  dans  un  âge  avancé,'  l’action 
de  la  matrice  étant  presque  nulle , il  n’y 
a pas  d’espérance  d’obtenir  la  cicatrisation 
de  l’ulcère  , quand  même  la  tumeur  ne  se- 
roit  pas  ancienne  5 tandis  que  dans  un  autre 
temps , l’énergie  du  système  vasculaire  con- 
tribue infiniment  à la  détersion  de  l’ulcère  , 
et  à la  formation  de  la  cicatrice. 

L’ulcération  qui  tire  son  origine  de  la 
fluxion  d’une  humeur  âcre  sur  ia  matrice  , 
est  en  général  très  douloureuse,  par  la  raison 
qu’un  fluide  de  cette  nature  fait  une  im- 
pression très-vive  sur  un  viscère  d’une  sen- 
sibilité exquise.  D’ailleurs , le  genre  d’in* 
flammation  qu’elle  suscite,  est  accompagnée 
d’une  chaleur  mordicante  $ d’où  la  vélié- 
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mence  des  douleurs.  La  nature  de  ce  symp- 
tôme indique  l’espèce  de  remèdes  locaux 
qui  conviennent  à la  curation.  Hyppocrate 
a observé  que  les  injections  contenant  des 
médicamens  un  peu  âcres,  augmentent  les 
douleurs. 

Les.femrnes  qui  ont  fait  usage  d’injections 
astringentes  dans  le  vagin  , sont  exposées 
aux  ulcères  de  la  matrice;  parce  que  l’ac- 
tion des  astringens  fait  naître  des  conges- 
tions solides  dans  le  tissu  de  ce  viscère , 
indépendamment  des  autres  affections  mor- 
bifiques qui  résultent  de  cette  dangereuse 

méthode , et  dont  je  ne  dois  pas  tenir  compte 
dans  ce  chapitre,  L’astriction  détermine  un 
resserrement  dans  le  tissu  de  l’utérus  ; d’oii 
la  difficulté  de  l’écoulement  menstruel  et 
la  stase  du  mucus  des  lacunes;  du  défaut 
de  mouvement  de  ces  liquides,  leur  épais- 
sissement et  l’obstruction  des  organes  des- 
tinés à les  transmettre  au  dehors.  Mais 
comme  ces  obstructions  se  forment  lente- 
ment, et  que  l’agefit  qui  les  détermine  est 
mis  long-temps  en  action,  les  fluides  coa- 
gulés acquièrent  une  grande  solidité,  tandis 
qu'on  fait  contracter  par  la  continuité  des 
injections,  une  rigidité  toujours  croissante 
aux  solides  qui  en  sont  engorgés.  L’obstrue- 
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tion,  par  ces  raisons,  doit  devenir  et  devient 
réellement  squirreuse  ; par  conséquent  l’ul- 
cération qui  s’y  développe  a toujours  un 
caractère  cancéreux. 

Qu’on  conçoive  d’après  ces  faits,  dont 
j’ai  plusieurs  exemples , comment  il  y a des 
praticiens  assez  ignorans  pour  prescrire  des 
injections  astringentes  dans  le  traitement 
des  fleurs  blanches  ! Les  mêmes  dangers 
menacent  les  femmes  engagées  par  un  déré* 
glement  bisarre  , à présenter  aux  hommes 
les  marques  trompeuses  d’une  rare  jouis- 
sance. 

Les  médicamens  âcres  injectés  dans  l’u- 
térus , donnent  lieu  aux  ulcères  de  cette 
partie,  par  l’irritation  et  l’inflammation  qu’ils 
suscitent.  Hyppocrate  parle  de  cette  cause 
d’ulcération  , comme  si  on  l’observoit  fré- 
quemment dans  la  pratique  de  la  médecine. 
L’avortement  forcé  étoit  commun  chez  les 
Grecs  : probablement  ce  crime  anti-social  étoit 
toléré , car  l’histoire  nous  apprend  que  les 
femmes  qui  faisoient  mérier  de  cette  odieuse 
opération,  étoient  connues.  Ce  qui  confirme 
cette  opinion , c’est  que  les  livres  des  an- 
ciens sont  remplis  de  recettes  destinées  à 
procurer  l’avortement.  Toutes  sont  com- 
posées de  médicamens  irritans  dont  l’action 

est 
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feSt  dangereuse  pour  la  matrice.  Il  n’est  donc 
pas  étonnant  que  les  femmes  de  la  Grèce 
aient  été  si  sujettes  aux  ulcérations  de  ce 
viscère.  Il  ne  paroît  pas  que  la  curation  en 
ait  été  difficile  y parce  que  leur  formation 
àvoit  été  précipitée.  D’ailleurs  ils  n’étoient 
pas  accompagnés  d’engorgemens  anciens,  et 
par  conséquent  ne  pouvoient  contracter  une 
suppuration  cancéreuse.  L’accident  le  plus 
violent  étoit  l’inflammation. 

Si  l’on  excepte  les  ulcérations  qui  survien- 
nent dans  le  temps  des  couches  , soit  par  les 
déchiremens  de  la  matrice  , soit  à la  suite 
des  contusions  , soit  par  l’effet  de  la  putré- 
faction de  corps  étrangers  dans  sa  cavité, 
les  autres  ont  presque  tous  leur  siège  dans 
le  col  ou  l’orifice  de  ce  viscère.  On  conçoit 
pourquoi  la  chose  se  passe  ainsi  , en  se  rap- 
pelant que  la  contexture  du  col  est  beaucoup 
plus  solide  que  celle  du  corps  de  l’utérus. 
De  cette  organisation  résultent  plus  fréquem- 
ment les  engOrgemens  de  cet  organe  , parce 
que  la  circulation  y est  plus  lente  et  plus  dif- 
ficile , parcè  qu’il  est  plus  exposé  à l’action 
des  causes  de  l’obstruction  $ d’où  la  fréquence 
de  ses  ulcères. 

La  fièvre  a differens  caractères  qui  dépen- 
dent de  la  nature  même  de  l’ulcération.  S'si 
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Violence  , ou  le  degré  de  sa  force , ne  corres^ 
pond  pas  toujours  à l’étendue  de  l’ulcère  ; 
elle  peut  être  véhémente  et  continue,  quoi- 
qu’il soit  très- circonscrit.  Si,  par  exemple,  un 
ulcère  est  très- douloureux  , malgré  qu’il 
occupe  ün  petit  espace,  il  cause  une  insom- 
nie , une  agitation  extrême , une  chaleur 
universelle  et  une  fièvre  continue.  Dans  le 
cas , au  contraire , où  un  ulcère  étendu  n’oc* 
casionne  pas  de  douleurs  vives , la  fièvre 
quelquefois  n’est  pas  sensible.  Ainsi  , toutes 
les  conditions  restant  d’ailleurs  égales,  le 
degré  de  véhémence  de  la  fièvre  correspond 
à celui  de  la  vivacité  des  douleurs. 

Il  y a une  autre  espèce  de  fièvre  qui  tire  son 
origine  de  la  résorbtion  de  la  matière  puru- 
lente. Celleci  s’augmente  à proportion  qu’une 
plus  grande  quantité  de  pus  repasse  dans  le 
sang;  et  de  symptomatique  qu’elle  étoit,  elle 
devient  une  maladie  essentielle.  C’est  ainsi 
que  dans  les  suppurations  étendues  de  l’uté- 
rus , après  l’inflammation  de  ce  viscère , la 
fièvre  peut  devenir  et  devient  souvent  pu- 
tride ; en  sorte  que  dans  ce  cas , les  malades 
succombent  plutôt  à l’effet  de  cette  fièvre, 
qu’aux  suites  mêmes  de  la  suppuration  lo- 
cale. Cette  terminaison  est  encore  plus  à 
craindre  quand  le  pus  est  âcre  et  sanieux  $ 
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d'où  résulte  une  nouvelle  circonstance  sur  le 
jugement  à porter  de  la  fièvre  de  résorbtion.' 
Supposons  l’existence  de  deux  ulcères  de  la 
même  étendue  5 que  l’un  rende  un  pus  louable  ± 
pour  me  servir  de  l’expression  commune  > 
et  l’autre  un  pus  ichoreux.  Dans  le  pre- 
mier .cas , la  fièvre  sera  modérée  et  ne  com- 
portera poilit  de  dangers  ( abstraction  faite 
de  la  quantité  de  matière  purulente  résor- 
bée) \ tandis  que  dans  le  second  , elle  aura 
un  caractère  hectique  et  putride  en  même 
temps.  Ces  considérations  méritent  donc  la 
plus  grande  attention  de  la  part  du  mé- 
decin , puisque  c’est  d’après  la  connoissancë 
de  ces  accidens  particuliers,  qu’il  formera 
son  pronostic  et  établira  sa  curation,  soit 
radicale,  soit  palliative. 

Considérons  quel  pronostic  on  peutpor- 
ter  des  ulcères  qui  tirent  leur  origine  de 
tumeurs  enflammées.  Ceux  qui  naissent  d’obe^ 
tructions  anciennes  ou  squirreuses  sont  in- 
curables , quand  ces  tumeurs  occupent  une 
grande  partie  du  col  de  l’utérus.  Ceux  qui 
ont  pour  origine  un  squirre  formé  par  une 
inflammation  antérieure  de  plusieurs  années 
à l’ulcération  , ne  sont  pas  non  plus  suscep- 
tibles de  guérison.  On  doit  porter  le  même 
pronostic  des  tumeurs  laiteuses  qui  sont  dé« 

P a 
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générées  en  squirre.  Les  congestions  formées 
anciennement  par  le  sang  des  menstrues 
arrêtées  ou  suspendues  j les  obstructions  de- 
venues solides  , et  qui  ont  pour  cause  maté- 
rielie  des  humeurs  critiques  déposées  sur  la 
matrice  après  des  affections  fébriles  ; un 
engorgement  long-temps  abandonné  à lui- 
même  , et  qui  est  le  produit  d’un  sang  aduste 
et  billieux  qui  a obstrué  l’utérus  ; toutes 
ces  tumeurs  squirreuses  sont  incurables  , 
quand  elles  sont  ulcérées  , à moins  qu’on  ne 
puisse  les  enlever  par  l’excision  , que  le  sang 
ne  soit  vicié  par  aucun  levain  qui  rende  la 
suppuration  mauvaise,  et  qu’enfin  la  tumeur 
ne  soit  pas  tellement  située  , que  l’excision 
ne  soit  dangereuse  ou  impraticable. 

On  n’admet  point  l’excision  toutes  les  fois 
qu’un  ulcère  de  l’utérus  est  compliqué  avec 
la  cachexie  ou  la  cacochymie  ; toutes  les  fois 
que  le  sang  est  infecté  par  un  vice  dartreux  , 
érésipélateux  , etc.  qu’il  y a fièvre  lente  , ou 
simplement  une  disposition  très-prochaine  à 
cet  accident;  soit  que  la  fièvre  soit  due  à la 
résorbtion  du  pus  de  l’ulcère , soit  qu’elle 
naisse  de  causes  étrangères.  Dans  tous  ces 
cas  , la  suppuration  qui  suivroit  l’opération 
«croit  d’un  mauvais  caractère , et  la  malade 
^uGComberoit  aux  suites  de  cette  suppuration# 
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Si  un  engorgement  de  l’utérus  qui  n’est  en- 
core qu’une  obstruction  simple  , est  attaqué 
d’ulcération  chez  un  sujet  dont  le  sang  est 
pur,  quoique  l’ulcération  soit  accompagnée 
de  fièvre,  de  douleurs  vives,  d’amaigrisse- 
ment remarquable , d’insomnie  habituelle  et 
de  toute  la  série  d’accidens  nerveux  , qui 
sont  les  effets  ordinaires  des  obstructions  de 
la  matrice , la  maladie  sans  doute  est  très- 
grave  , mais  on  peut  la  guérir.  J’ai  quelques 
exemples  de  ces  guérisons.  Si  le  pus  est  de 
bonne  qualité , quelque  douloureuse  que  soit 
la  tumeur  au  toucher , par  rapport  à l’inflam- 
màtion  vive  des  bords  de  l’ulcère,  on  ne  doit 
pas  désespérer  de  la  guérison.  Si , les  choses 
étant  dans  l’état  que  je  viens  de  dire  , l’in- 
flammation de  l’ulcère  n’est  combattue  par 
aucun  moyen  , les  bords  ulcérés  acquièrent 
quelquefois  les  caractères  apparens  du  carci- 
nome. Si  on  les  irrite  par  des  remèdes  âcres , 
ils  deviennent  véritablement  carcinomateux, 
La  même  chose  a lieu  , si  le  sang  est  âcre  et 
desséché,  comme  on  le  remarque  particuliè- 
rement dans  certains  tempéramens  billieux. 
On  distingue  ces  deux  états  par  la  sensation 
que  le  toucher  fait  sur  l’ulcère.  Si  l’on  tou- 
che la  tumeur , dont  les  bords  sont  durs  et 

renversés  sans  être  cancéreux , on  excite  une 
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douleur  vive , mais  ce  n’est  pas  une  douleur 
piquante  et  aiguë , qui  caractérise  l’inflam- 
mation carcinomateuse  : le  toucher  ne  laisse 
pas  cette  impression  de  feu  ( qu’on  me  per- 
mette cette  expression , la  seule  qui  donne 
une  véritable  idée  de  la  douleur  dont  je  parle  ) 
que  les  malades  ressentent,  quand  la  tumeur 
est  cancéreuse  ; elle  se  dissipe  dans  peu  de 
temps  ; au  lieu  que  celle  du  vrai  cancer  s’aug- 
mente par  l’effet  même  du  toucher  , et  son 
accroissement  continue  par  l’irritation  qu’on 
a excitée.  Ces  différences  bien  observées 
donneront  les  bases  du  pronostic. 

Les  grandes  ulcérations  à la  suite  des  in- 
flammations dans  le  temps  des  couches  , 
n’ont  pas  un  caractère  dangereux  ; il  n’y 
a que  la  résorbtion  du  pus  , ou  l’épuise- 
ment , qui  les  rende  mortelles.  Les  mêmes 
réflexions  sont  applicables  aux  déchirures 
de  l’utérus  dans  l’accouchement.  L’ulcé- 
ration des  bords  de  la  plaie  se  cicatrise  ai- 
sément. 

Il  n’en  est  pas  de  même  des  ulcères  qui 
succèdent  aux  contusions  de  ce  viscère. 
L’atonie  des  parties  contuses  , rend  la  sup- 
puration mauvaise  ; et  s’il  se  joint  à cet 
«état  quelques  causes  étrangères , capables 
d’entretenir  cette  suppuration , les  malades 
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périssent.  Ainsi  , les  femmes  épuisées  par 
des  hémorragies  ou  par  les  accidens  de  la 
grossesse  , celles  qui  ont  une  mauvaise  santé, 
celles  qui  ont  la  libre  lâche  et  inerte,  celles 
qui  ont  le  sang  impur  , succombent  aux 
ulcérations  causées  par  les  contusions , parce 
que  la  gangrène  s’empare  des  parties  con- 
tuses  , faute  d’action  vasculaire  capable 
de  donner  une  suppuration  de  bonne  qua- 
lité. 

Les  ulcères  qui  naissent  après  l’abus  des 
astringens  long  temps  continués  , sont  in- 
curables , parce  que  le  tissu  de  la  matrice 
est  durci  par  l’action  de  ces  médicamens. 
Le  système  vasculaire  a perdu  son  irrita- 
bilité ; l’ulcère  ne  peut  plus  être  cicatrisé. 

Les  remèdes  âcres  , en  ulcérant  la  ma- 
trice , n’ont  ordinairement  qu’une  action 
momentanée  ; ils  ont  occasionné  de  l’en- 
gorgement dans  son  tissu  ; mais  on  lui  rend 
facilement  sa  première’ souplesse  , et  l’ulcère 
se  cicatrise.  Ceci  suppose  que  l’usage  des 
remèdes  âcres  n’a  pas  été  continué  pendant 
long-temps. 

Les  humeurs  acrimonieuses  qui  se  dépo- 
sent sur  l’utérus,  et  qui  y déterminent  une 
ulcération,  forment  une  affection  très-grave- 
Oxt  ne  la  guérit  qu’en  corrigeant  le  vice  des, 
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humeurs  : changement  difficile  à obtenir  , et 
quelquefois  impossible. 

Les  ulcères  qui  tirent  leur  origine  de  l’excès 
des  plaisirs  vénériens  , conduisent”  presque 
toujours  les  malades  à une  fin  désastreuse , 
parce  que  l’utérus  est  dans  un  état  de  phlo- 
gose  , par  l’irritation  qu’il  a éprouvée.  Son 
tissu  est  desséché  par  le  spasme  trop  violent 
et  trop  réitéré  qu’occasionnent  les  jouissan- 
ces de  l’amour.  Les  liquides  les  plus  ténus 
sont  dissipés  $ il  y a donc  dans  la  matrice  une 
sorte  d’engorgement  qui  , par  sa  vétusté  et 
sa  solidité  , se  rapproche  de  la  nature  du 
squirre  ; d’où  l’ impossibilité  de  la  cicatrisa- 
tion des  ulcères. 

Les  mêmes  principes  s<^nt  applicables  à 
l’ulcération  de  l’utérus  chez  lesfemmes  âgées , 
quoique  le  mécanisme  par  lequel  l’utérus  par- 
vient à une  sorte  de  dessèchement  soit  diffé- 
rent. La  cessation  des  menstrues  permet  le 
resserrement  du  diamètre  des  vaisseaux  3 la 
matrice  n’étant  plus  humectée  par  la  quan- 
tité de  liquides  qui  en  remplissoit  le  tissu  , 
se  durcit.  De  là  l’impossibilité  d'obtenir  la 
guérison  des  ulcères. 

L’expérience  prouve  qu’une  femme  jeune 
attaquée  d’ulcère  à la  matrice  , obtient  plus 
aisément  la  guérison  de  cette  maladie  qu’une 
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femme  avancée  en  âge.  La  facilité  et  la  promp- 
titude de  la  curation  ( toutes  les.  circonstan- 
ces de  l’affection  morbifique  étant  les  mêmes) 
croîtront  à proportion  que  la  malade  sera  plus 
éloignée  de  l’époque  où  les  menstrues  doi- 
vent disparoître.  A la  cessation  des  règles  , il 
y a souvent  engorgement  sanguin  à l’utérus  : 
cet  état  n’étant  pas  douloureux , on  n’ap- 
porte pas  assez  d’attention  à en  prévenir  les 
suites.  L’engorgement  dégénère  en  obstruc- 
tion qui  se  durci  et  s’ulcère. 

On  juge  déjà,  par  ce  qui  a précédé  , que  je 
ne  borne  pas  les  moyens  de  curation  à ceux 
qui  ont  été  indiqués  jusqu’à  ce  jour.  Aucun 
auteur  n’a  parlé  de  l’excision  des  tumeurs 
ulcérées  à la  matrice  , et  cependant  lorsqu’il 
s’agit  de  l’accoucliement , on  ne  fait  pas  de 
difficulté  de  proposer  l’extraction  par  l’ins- 
trument tranchant,  de  celles  qui  pourroient 
gêner  le  passage  du  fœtus.  On  a été  quelque- 
fois forcé  d’ouvrir  le  col  de  l’utérus  , qui  ne 
se  dilatoit  point  assez  ; on  n’a  pas  craint  d’y 
porter  l’instrument , quand  l’accouchement 
étoit  impossible  par  l’obstruction  du  col  de 
la  matrice.  Enfin  , les  déchiremens  qui  arri- 
vent dans  cet  organe  et  dans  le  corps  même 
de  l’utérus  , ne  sont  point  regardés  comme 
des  plaies  mortelles.  J’en  ai  cité  des  exemples 
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qui  n’ont  point  eu  de  suites  fâcheuses  sous  le 
rapport  de  la  solution  de  continuité.  Ces 
considérations  me  persuadent  que  l’excision 
d’une  tumeur  ulcérée  , ancienne  ou  squir- 
reuse,  est  une  opération  qu’on  peut  prath 
quer  avec  succès , toutes  les  fois  que  les  fem- 
mes sont  dans  des  dispositions  physiques  , 
semblables  à celles  qu’on  exige  pour  l’extir- 
pation des  tumeurs  de  même  nature,  dans 
des  parties  différentes. 

Je  n’ ignore  pas  qu’en  proposant  une  mé- 
thode curative , dont  on  n’a  point  fait 
usage,  on  s’expose  aux  reproches  et  à la 
censure  des  hommes  attachés  à la  routine. 
Il  faut  aussi  s’attendre  aux  objections  des 
savans  qui  voient  les  objets  avec  timidité; 
mais,  parmi  ceux-ci , les  plus  courageux 
se  souviendront  qu’on  a porté  la  hardiesse 
plus  loin,  quand  on  a ouvert  la  matrice 
dans  l’opération  césarienne  , et  sur-tout 
quand  on  a extirpé  ce  viscère.  Ces  consi- 
dérations les  détermineront  sans  doute  à 
ne  pas  rejeter  sans  réflexion,  une  opération 
qui  a un  but  utile  , et  qui  doit,  d’après  toutes 
les  connoissances  acquises  , avoir  une  issue 
heureuse.  Au  reste,  je  le  répète,  je  n’in- 
dique l’opération  que  dans  le  cas  ou  la 
matrice  n’auroit  contracté  aucun  vice  ca- 
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pable  de  donner  une  suppuration  de  mauvaise 
qualité,  et  dans  le  cas  encore  où  l’état  phy- 
sique de  la  malade  ne  mettroit  point  d’obs- 
tacles aux  succès  d’une  méthode  beaucoup 
moins  dangereuse  que  l’extirpation  du  même 
viscère , dont  les  suites  ne  causent  pas  la 
mort. 

Si  l’on  n’extirpe  pas  la  tumeur  squirreuse 
ulcérée,  on  sera  contraint  de  s’en  tenir  à 
la  cure  palliative.  Elle  consiste  dans  l’usage 
des  caïmans  et  des  substances  capables  de 
modérer  la  circulation,  et , par  conséquent, 
les  douleurs  3 dans  l’observance  d’une  diète 
sévère,  d’un  repos  continuel 3 dans  l’emploi 
des  injections  avec  le  vinaigre  lithargiré 
étendu  d’une  suffisante  quantité  d’eau. 

Il  est  des  obstructions  du  col  de  l’utérus 
qui  s’ulcèrent.  Quoique  l’ulcération  soit  ac- 
compagnée de  symptômes  graves,  comme 
fièvre , douleurs  aiguës  , amaigrissement , 
vices  des  digestions  par  l’effet  de  l'irritation 
qui,  de  la  matrice,  se  communique  aux 
autres  viscères  du  bas-ventre , la  cure  en 
est  encore  possible.  En  voici  un  exemple. 
La  femme  du  procureur  du  roi  au  baillage 
de  Langres  , vint  à Bourbonnes-les* bains  , 
me  consulter  sur  une  obstruction  ulcérée  de 
l’espèce  dont  je  parle  , et  avec  les  symptômes 
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énoncés  dans  cet  article.  En  touchant  la 
matrice  , je  trouvai  le  col  dur  et  obstrué 
dans  la  plus  grande  circonférence.  La  tu- 
meur étoit  très-iiiégale,  elle  étoit  composée 
d’éminences , la  plupart , du  volume  d’une 
noisette  : quelques-  unes  étoient  plus  grosses; 
il  y en  avoit  de  plus  petites.  Entre  ces  émi- 
nences, dans  un  des  côtés  du  col,  se  trouvoit 
un  large  sillon , qui  tiroit  probablement  son 
origine  d’un  déchiremeut  de  cette  partie , 
dans  une  des  dernières  couches,  qui  avoit 
été  très -fâcheuse. 

Le  coi  de  l’utérus  étoit  toujours  doulou- 
reux , mais  bien  davantage  au  toucher  > et 
sur-tout  dans  la  portion  ulcérée  qui  rendoit 
une  matière  purulente  de  mauvaise  odeur  , 
quoique  sa  couleur  ne  différât  guère  de 
celle  du  pus  ordinaire.  La  malade  avoit  près 
de  quarante  ans.  Ses  règles  étoient  très-ir- 
régulières depuis  qu’elle  souffroit  de  la  ma- 
trice qui  avoit  acquis  elle-même  un  volume 
plus  considérable  que  dans  l’état  de  santé. 
Elle  étoit  très-basse  ; par  conséquent , on 
distinguoit  aisément  son  engorgement  : elle 
étoit  sensible  au  toucher;  mais  la  douleur 
étoit  moins  vive , à proportion  que  le  tact 
étoit  plus  éloigné  du  col.  La  moindre  dé- 
marche causoit  des  douleurs  plus  vives  et 
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des  tiraillemens  douloureux  aux  régions  où 
s'attachent  les  ligamens.  La  malade  ne 
dormoit  presque  pins  : peut-être  que  l’in- 
quiétude de  son  état  contribuoit  à bannir 
le  repos  de  la  nuit.  Elle  mangeoit  très-peu  , 
et  digéroit  fort  mal  le  peu  de  nourriture 
qu’elle  prenoit.  Le  soir  elle  ayoit  de  la 
fièvre,  avec  une  grande  agitation  : aucune 
position  ne  lui  étoit  supportable  -,  elle  chan- 
geoit  à chaque  moment  d’attitude.  Elle 
étoit  très-maigre , quoiqu’elle  eût  été  très- 
grasse  jusqu’à  l’époque  de  sa  maladie.  Ses 
forces  étoient  épuisées.  La  tumeur  ne  me 
parut  pas  squirreuse  $ je  n’espérois  pas  en 
obtenir  la  guérison. 

Je  fis  appliquer  des  sangsues  aux  grandes 
lèvres , pour  dégorger  momentanément  la 
matrice  : je  prescrivis  pour  le  lendemain 
un  bain  d’eau  minérale.  La  malade  ne  le 
prit  qu’avec  inquiétude , parce  qu’elle  avoit 
essayé  des  bains  domestiques  $ et  au  sortir 
de  l’eau,  elle  avoit  des  crampes  doulou- 
reuses aux  jambes  et  aux  cuisses,  accident 
qu’on  avoit  bien  de  la  peine  à dissiper  5 
il  ne  cédoit  qu’à  la  continuité  des  frictions 
faites  avec  des  linges  chauds.  La  malade 
ne  resta  qu’une  demi-heure  au  bain.  La 
douleur  spasmodique  des  extrémités  fut  aussi 
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vive  qu’elle  l’avoit  craint.  Après  qu’elle  eut 
disparu , on  fit  des  injections  avec  la  dé- 
coction d’orge  mondé  et  de  morelle  ; la 
malade  souffroit  encore  de  la  fatigue  dii 
voyage.  Les  jours  suivans,  les  bains  furent 
prolongés  , les  injeôtions  réitérées  , l’eau 
de  Bourbonnes  prise  en  boisson  , à la  dose 
de  trois  à quatre  onces  $ on  eut  cette  pré- 
caution pour  ne  pas  fatiguer  l’estomac,  qui 
ne  supportoit  pas  la  plus  petite  quantité  de 
liquides. 

Il  étoit  indispensable  de  fondre  la  tu- 
meur , parce  que  son  inflammation^ntre- 
tenoit  l’ulcère  dont  la  curation  isolée  auroit 
été  tentée  sans  succès.  On  augmenta  le  temps 
des  bains  et  la  quantité  d’eau  minérale  prise 
en  boisson.  Dans  l’espace  de  huit  jours,  les 
spasmes  douloureux  des  extrémités  furent 
complètement  dissipés.  On  ajouta  à ces 
remèdes  des  fomentations  émollientes  sur 
l’abdomen.  Bientôt  les  symptômes  dimi- 
nuèrent d’intensité.  Cette  simple  méthode  * 
rendue  plus  active  de  jour  en  jour  , avec  des 
injections  d’eau  du  bain , substituées  aux 
précédentes,  mit  la  malade  en  état  de  re- 
tourner chez  elle , deux  mois  après  son 
arrivée  à Bourbonnes.  Il  y avoit  encore  un 
reste  d’engorgement  à l’orifice  de  l’utérus  ; 
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mais  l’ulcère  étoit  cicatrisé  depuis  quelques 
semaines.  La  malade  prit , pendant  l’au- 
tomne et  l'hiver  suivant,  des  fondans  plus 
actifs  que  la  foiblesse  de  son  premier  état 
et  la  phlogose  de  la  matrice  n’avoient  pas 
permis  d’employer  plutôt.  Elle  retourna 
l’été  suivant  à Bourbonnes , continua , ce 
même  été  , les  fondans  intérieurs  , et  fut 
complètement  guérie. 

Quand  un  ulcère  a pour  cause  matérielle, 
une  humeur  âcre  déposée  sur  l’utérus  , le 
traitement  de  la  maladie  essentielle  , celui 
du  vice  des  humeurs,  doit  fixer  l’attention 
principale.  Il  est  urgent  de  les  détourner 
de  la  route  qu’elles  suivent  pour  se  porter 
sur  ce  viscère  ; car  si  elles  sont  de  nature 
à résister  long-temps  à l’action  des  remèdes 
propres  à les  détruire,  en  les  laissant  cons- 
tamment affluer  sur  l’utérus , elles  occa- 
sionneroient  des  ravages  dont  on  n’arrêteroit 
plus  les  progrès.  Il  est  donc  instant  d’ap- 
pliquer des  vésicatoires  à l’intérieur  des 
Cuisses  , afin  de  procurer  à ces  humeurs  une 
issue  au  dehors  , ou  au  moins  diminuer  la 
quantité  déposée,  et  qui  continue  à se  dé- 
poser sur  la  matrice.  Ce  genre  de  curation 
est  sur- tout  applicable  aux  humeurs  réper- 
cutées, de  quelque  nature  qu’elles  soient* 
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et  à celles  qui  forment  des  dépôts  critiques,? 
L’irritation  opérée  par  les  vésicatoires  doit 
être  forte  , pour  que  son  impression  sur  le 
système  nerveux  surpasse  celle  qui  a lieu 
dans  le  viscère  malade. 

Pendant  qu’on  prépare  une  nouvelle  voie 
aux  humeurs  qu’on  veut  dévier,  on  calme 
l’agacement  de  l’utérus  par  des  bains  , des 
fomentations  émollientes,  des  injections  de 
la  même  espèce,  ou  même  narcotiques,  si 
l’agacement  est  violent*  On  fait  aussi  le 
traitement  de  la  maladie  essentielle,  auquel 
la  curation  palliative  de  l’ulcére  n’apporte 
point  d’obstacle.  Si,  par  exemple,  il  existe 
un  vice  dartreux  , les  bains , les  fomenta- 
tions et  les  injections  ne  sont  point  inutiles. 
Il  est  même  avantageux  dans  ce  cas,  de 
prendre  pour  matière  des  injections^  les 
médicamens  appropriés  à la  cure  des  dartres, 
comme  les  eaux  sulphureuses,  ayant  eu  soin 
de  dissiper  auparavant  le  spasme  de  l’utérus, 
*par  les  émolliens.  Si  les  eaux  sulphureuses 
causent  de  l’agacement , on  les  mêle  avec 
une  décoction  émolliente  dont  on  diminue 
graduellement  la  quantité , en  suivant  la 
progression  qu’observe  la  diminution  de  la 
sensibilité  de  l’utérus. 

S’il  existe  un  vice  sporique,  les  injections 

faites 
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faites  avec  les  racines  de  patience  et  d’aulnée  f 
seront  employées  dès  les  premiers  moinens., 
parce  qu’elles  contiennent  un  extrait  mucila- 
gîneux,  qui  est  lui-même  émollient.  Ces 
principes  sont  applicables  aux  autres  genres 
d’acrimonie  qui  ont  donné  naissance  aux 
ulcères. 

Le  traitement  interne  de  l’acrimonie  do- 
minante ne  peut  trouver  place  ici , parce 
que  ce  sujet  est  étranger  au  plân  de  mon 
travail. 

La  cure  de  l’ulcération  qui  succède  à 
l’inflammation  de  l’utérus,  a été  traitée  en 
parlant  de  la  suppuration  de  ce  viscère  , 
après  les  affections  inflammatoires.  J’ai  in- 
diqué la  méthode  curative  de  celle  qui  tire 
son  origine  des  corps  tombés  en  putréfaction 
dans  l’utérus,  dans  l’histoire  des  dépôts  qui 
surviennent  lorsqu’il  y a diminution  ou  sup- 
pression des  lochies.  L’ulcération,  suite  du 
déchirement  de  la  matrice,  a son  traitement 
dans  le  chapitre  destiné  à l’examen  des 
symptômes  qui  accompagnent  cefte  espèce 
de  solution  de  continuité. 

Je  place  au  nombre  des  suppurations  con- 
sécutives aux  inflammations,  les  ulcères  dus 
à l’action  des  médicamens  irritans. 

De  ces  données  générales  sur  la  curation 
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des  ulcères  de  l’utérus,  résulte  un  principe 
qu’on  ne  doit  jamais  oublier,  c’est  que  l’ul- 
cération de  la  matrice  faisant  des  progrès 
rapides,  il  est  indispensable,  dit  Hyppo- 
crate,  d’en  arrêter  promptement  l’accrois- 
sement. C’est  encore  ici  le  lieu  de  rappeler 
une  maxime  importante  de  Boerhaave;  elle 
consiste  à déterminer  les  médecins  à ne  pas 
s'attacher  uniquement  à la  cure  du  symp- 
tôme, mais  de  faire  une  recherche  exacte 
delà  nature  de  ses  causes,  car  elles  sont  la 
maladie  essentielle  , et  par  conséquent  celle 
dont  la  curation  est  la  plus  urgente. 

Je  n’ai  pas  cru  devbir  insérer  dans  ce 
chapitre , cette  foule  de  médicamens  in- 
diqués par  les  anciens  , sous  la  forme  de 
poudre , de  pessaires , etc.  Notre  manière 
de  faire  la  chirurgie  est  plus  simple  et 
plus  conforme  aux  règles  de  la  saine  phy- 
sique. D’ailleurs , la  plupart  de  ces  remèdes 
étant  tirés  des  huiles  et  des  baumes , rien 
n’est  plus  connu  que  l’usage  des  digestifs  , 
qui  n’ont*  pas  les  inconvéniens  des  corps 
gras  ou  irritans.  L’état  de  l’ulcère  et  les 
symptômes  actuels  déterminent  toujours 
l’usage  de  ces  moyens  accessoires  ; on  jugera 
sans  difficulté  la  qualité  des  substances  aux- 
quelles on  doit  accorder  la  préférence. 
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CHAPITRE  XXXI. 

Du  cancer  de  la  matrice . 

T ; a théorie  des  maladies  dont  on  vient  de 
lire  Thistoire , et  celles  des  accidens  qui  les 
accompagnent , nous  instruisent  du  méca- 
nisme de  la  formation  du  cancer,  et  de  la 
nature  des  causes  qui  lui  donnent  naissance  : 
en  sorte  que  nous  sommes  presque  bornés 
maintenant  à l’examen  des  signes  diag- 
nostics de  cette  maladie  , à son  pronostic  et 
à l’exposition  des  moyens  qu’on  peut  opposer 
à la  violence  des  accidens  qu’il  occasionne. 

Quand,  dans  une  tumeur  ancienne,  se 
développe  une  sensation  de  démangeaison., 
de  chaleur  et  de  douleur'  commentante  , on 
dit  que  les  symptômes  du  caractère  carci- 
nomateux s’y  développent.  Bientôt  la  chaleur 
s’augmente  , avec  douleurs  toujours  crois- 
santes, lancinantes  , brûlantes , poignantes* 
La  tumeur  devient  rouge,  ensuite  elle  prend 
une  teinte  pourpre , avec  le  temps  livide  et 
quelquefois  noirâtre.  La  tumeur  est  inégale, 
raboteuse,  et  présente  des  portions  sail- 
lantes. Son  volume  s’augmente  graduelle- 
ment avec  les  autres  accidens  : les  vaisseaux 
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sanguins  de  sa  surface  , de  l’intérieur  et  de 
sa  circonférence,  deviennent  noueux  , va- 
riqueux, durs  et  noirâtres.  Tel  est  le  carac- 
tère du  cancer  occulte . Celui  qu’on  nomme 
ouvert  ou  ulcéré , n’en  diffère  que  par  l’ul- 
cération de  la  tumeur  dont  la  surface  pré- 
sente l’aspect  d’une  partie  écorchée , et 
rend  une  matière  ichoreuse,  ténue,  âcre  et 
fétide. 

Les  vaisseaux  qui  rampent  sur  les  bords 
et  les  environs  du  cancer  ouvert,  se  rom- 
pent; la  pourriture  s’en  empare;  il  en  dé- 
coule une  sanie  subtile,  d’une  odeur  cada- 
véreuse , qui  ronge  les  parties  sur  lesquelles 
elle  s’écoule.  A cette  époque  , tandis  que  la 
tumeur  prend  des  accroissemens  extérieurs, 
elle  pousse  en  dessous  de  profondes  racines. 
Les  lèvres  de  1* ulcère  sont  tuméfiées,  ren- 
versées et  d’un  aspect  hideux.  L’érosion 
opérée  par  la  sanie  , ouvre  les  vaisseaux  ; 
d’où  les  hémorragies;  la  violence  des  dou- 
leurs est  souvent  portée  au  point  d’exciter 
des  convulsions. 

Dans  ce  malheureux  état , le  défaut  de 
nutrition  et  de  sommeil,  amène  la  fièvre 
lente,  favorisée  encore  par  la  résorbtion 
d’une  partie  de  la  sanie.  Les  malades  tom- 
bent dans  le  marasme;  les  narines  se 
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dessèchent  ; l’odorat  se  perd  ; la  vue  s’af- 
foiblit  ou  s’éteint  : les  foiblesses  succèdent 
à ces  affreux  symptômes  ; elles  se  réitèrent 
jusqu’au  moment  où  la  mt)rt  délivre  les  ma- 
lades de  ce  pitoyable  état. 

Le  pronostic  se  tire  du  caractère  du  can- 
cer, de  sa  situation  et  de  la  santé  des  ma- 
lades , abstraction  faite  de  la  tumeur  actuel- 
lement cancéreuse.  Un  cancer  malin,  putride, 
étendu,  et  qui  a jeté  des  racines  dans  les 
parties  environnantes  ; celui  qui,  avec  des 
circonstances  moins  graves,  est  situé  assez 
profondément  pour  ne  pas  permettre  l’ex- 
tirpation 5 celui  qui  a lieu  chez  des  personnes 
dont  le  sang  est  impur,  ou  qui  ont  la  santé 
trop  délabrée  pour  résister  aux  suites  de 
l’opération  : toutes  ces  espèces  de  cancers 
sont  incurables. 

On  extirpe  avec  succès  ceux  d’un  petit 
volume  qui  n’ont  point  de  racines  pro- 
fondes, qui  ne  sont  accompagnés  d’aucun 
vice  des  humeurs , et  chez  des  femmes  qui 
ne  sont  point  épuisées;  mais  il  est  indispen- 
sable que  la  tumeur  n’ait  pas  son  siège  dans 
une  partie  où  l’accès  des  instrument  soit 
interdit;  par  conséquent,  les  petites  tumeurs 
cancéreuses  de  la  vulve  , du  vagin  et  du  col 
de  l’utérus  sont  curables  par  l’opération.  Le 
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succès  en  est  plus  assuré  , si  les  tumeurs 
doivent  leur  origine  à des  causes  mécaniques 
qui  Qnt  déterminé  l’engorgement  primitif, 
comme  déchireinefis , percussion , compres- 
sion , ou  de  l’accumulation  d’un  fluide  doux , 
comme  suite  de  la  stagnation  d’une  portion 
du  sang  des  menstrues  ou  de  l’hurUeur  lai- 
teuse. 

On  n’opère  point  qu’on  ne  soit  assuré  dè 
pouvoir- enlever  toute  la  tumeur.  Onrecon- 
noît  cette  possibilité  au  bon  état  des  par- 
ties environnantes  et  à la  santé  habituelle 
des  malades,indépendamment  de  la  présence 
du  cancer.  Si  le  sang  paroît  acrimonieux , 
quelle  que  soit  la  petitesse  de  la  tumeur  et  les 
avantages  de  sa  position  , on  s’abstient  de 
l’opération  : autrement , quand  la  plaie  pa- 
roît vouloir  se  cicatriser  , il  survient  des 
champignons  sur  son  fond  et  ses  bords,  et 
le  caractère  cancéreux  se  développe  avec 
pliis  de  furie  qu’auparavant.  * 

S’il  y a lieu  d’opérer,  on  ne  perd  point 
de  temps  à attendre.  Le  mode  d’extirpation 
est  le  même  que  celui  de  tous  les  autres 
cancers,  si  on  en  excepte  la  nécessité  de 
tenir  le  vagin  dilaté  , âu  moyen  du  spé- 
culum , pour  faciliter  la  manœuvre  qui  se- 
rôit  impraticable  sans  cette  précaution. 


A LA  CESSATION  DES  REGI^r  2 4/ 

Si  la  tumeur  a été  volumineuse,  qu’elle 
soit  ancienne  , et  que  par  conséquent  elle 
ait  eu  des  accroissemens  lents  , on  a cou- 
tume de  faire  un  cautère  après  la  cicatri- 
sation. C’est  une  précaution  sage  , si  Ton 
soupçonne  que  la  nature  se  soit  débarrassée 
de  quelques  fluides  surabondans,  en*  les  dé- 
posant sur  la  partie  affectée;  mais  il  faut 
supposer  que  ce  fluide  n’avoit  aucune  acri- 
monie. L’usage  du  cautère  convient  encore 
chez  une  personne  qui  n’est  pas  avancée 
en  âge,  parce  que  Pécoulement  que  procure 
l’exutoire  , prévient  la  formation  de  nou- 
velles tumeurs.  Cependant,  si  le  cancer  naît 
d’une  obstruction  récente  et  peu  étendue, 
si  l’obstruction  a eu  pour  origine  une  cause 
mécanique , on  peut  se  dispenser  du  cau- 
tère , attendu  que  la  suppuration  qui  suc- 
cède à l’opération  , dégorgera  parfaitement 
la  partie  malade. 

Si  l’extirpation  est  impossible  , par  une 
ou  plusieurs  des  causes  indiquées  ci-dessus, 
on  est  réduit  à l’usage  des  médicamens  ca- 
pables de  diminuer  les  douleurs , et  de  re- 
tarder les  progrès  de  l’ulcération.  J’en  ai 
fait  une  énumération  abrégée  dans,  le  cha- 
pitre précédent,  en  parlant  de  la  cure  pal- 
liative des  ulcères. 
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Réflexions  générales  sur  les  tumeurs  , les 
ulcères  et  les  cancers  des  parties  externes 
de  la  génération . 

Je  n’ai  parlé  que  des  affections  de  l’u- 
térus, en  traitant  de  son  engorgement,  de 
son  ulcération  et  du  cancer  dont  il  est 
attaqué  ; cependant  les  principes  que  j’ai 
développés  dans  les  différen s chapitres  qu’on 
vient  de  lire , sont  applicables  aux  mêmes 
maladies  qui  ont  leur  siège  dans  le  vagin 
et  le  pudendum.  On  se  souvient  qu’il  a été 
dit  que  les  filles  avoient  des  tumeurs  qui 
s’opposoient  au  libre  écoulement  des  mens- 
trues , par  le  siège  qu’elles  occupoient  dans 
le  vagin  ; on  a aussi  donné  l’histoire  de 
celles  qui  naissent  aux  grandes  lèvres.  Ces 
tumeurs  s’ulcèrent  chez  quelques  sujets,  et 
acquièrent  quelquefois  un  caractère  cancé- 
reux , par  l’action  des  causes  même  qui 
donnent  naissance  aux  ulcères  et  aux  can- 
cers de  la  matrice;  par  conséquent , ces  affec- 
tions se  guérissent  par  le  même  traitement. 
Les  ulcères  et  les  cancers  du  vagin  et  du 
pudendum  sont  placés  plus  commodément 
pour  pratiquer^l’opération  de  l’excision  ou 
de  l’extirpation  des  tumeurs  qui  sont  leur 
base , par  conséquent  la  curation  en  est 
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plus  facile.  On  y applique  immédiatement 
et  sans  difficulté  les  moyens  chirurgicaux  : 
circonstance  qui  «contribue  singulièrement  à 
la  célérité  de  la  guérison.  D’ailleurs  les  or- 
ganes dont  on  parle , n’étant  pas  aussi  irri- 
tables , ni  aussi  sensibles  que  la  matrice  , 
l’action  des  remèdes  n’est  point  interrompue 
par  les  symptômes  spasmodiques , qui  exigent 
souvent  qu’on  suspende  les  secours  curatifs 
que  comporte  l’état  morbifique  de  ce  vis- 
cère, ou  qu’on  en  diminue  l’énergie.  Tout 
concourt  à rendre  la  curation  des  tumeurs  ul- 
cérées ou  cancéreuses  des  parties  externes 
de  la  génération,  plus  sure,  plus  facile  et 
plus  prompte  que  celle  des  mêmes  affections 
qui  ont  leur  siège  dans  l’utérus. 

CHAPITRE  XXXII. 

Examen  anatomique  d'une  tumeur  particu- 
lière de  l’utérus. 

U ne  fille,  qui  avoit  toujours  joui  d’une 
bonne  santé  jusqu’à  cinquante  ans,  éprouva 
un  écoulement  blanc  et  lymphatique , accom- 
pagné de  douleurs  vives  dans  la  région  hy- 
pogastrique. I^es  règles  avoient  cessé  de  pa- 
roître  à cette  époque.  On  employa  les  bains, 
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les  remèdes  émolliens  , mais  inutilement. 
Les  douleurs  augmentèrent.  L’écoulement 
devint  purulent  et  bientôt^sanieux.  On  ap- 
prit par  le  toucher  que  l’orifice  de  la  ma- 
trice étoit  dur , squirreux  et  adhérent  au 
côté  droit  : des  douleurs  lancinantes  firent 
soupçonner  sa  disposition  cancéreuse.  On 
conseilla  l’usage  de  la  ciguë , qui  parut  pro- 
curer d’abord  quelque  soulagement  ; mais  le 
mal  fit  enfin  de  nouveaux  progrès  , le  ma- 
rasme survint,  et  la  malade  mourut  âgée  de 
cinq  u an  te- six  ans. 

L’ouverture  du  cadavre  a offert  les  détails 
suivans  : le  bas- ventre  étoit  très-tendu  et  bour- 
soufflé.  A l’ouverture  des  tégumens  , il  sor- 
tit une  matière  jaunâtre  , formée  des  débris 
de  l’épiploon  qui  étoit  détruit  : les  intes- 
tins très-distendus  étoient  livides  : plusieurs 
de  leurs  replis  adhéroient  à la  matrice  : 
quelques  - uns  gangrenés  dans  leurs  adhé- 
rences , étoient  ouverts  dans  le  vagin  par 
lequel  la  malade  avoit  rendu  ses  excrémens 
plusieurs  jours  avant  sa  mort.  La  motrice 
très- distendue  s’élevoit  de  trois  travers  de 
doigt  au-dessus  des  pubis  : elle  opposa  quel- 
que résistance  lorsqu’on  en  fit  la  dissection, 
parce  qu’une  couche  squirreuse  et  dure , en 
r'ecouvroit  la  partie  interne  : on  y trouva  du 
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pus  en  grande  quantité  ; mais  ce  qui  mérita 
le  plus  d’attention  , ce  fut  un  corps  étran- 
ger qui  en  étoit  recouvert.  Ce  corps  étoit 
oval  , adhérent  par  une  de  ses  faces  à la 
parois  inférieure  de  la  matrice  du  coté  gauche; 
dans  le  point  du  contact, on  observa  plusieurs 
boutons  cancéreux.  Onn’â  point  trouvé  dans 
son  épaisseur  de  substance  osseuse  , ni  dent, 
ni  autre  concrétion  Semblable  à celles  dont 
on  rappôrte  des  exemples  ailleurs. 

Le  corps  dont  il  est  question  a paru  com- 
posé d’une  espece  de  pâte  qu’on  pëut  com- 
parer à du  fromage  mou  ; entre-mêlée  de  beau- 
coup de  poils  semblables  à des  cheveux  repliés 
en  toute  sorte  de  sens.  Apres  en  avoir  déve- 
loppé  quelques-uns , on  a trouvé  qu’ils  avoient 
plus  d’un  pied  et  demi  de  longueur  : vus 
avec  une  loupe  , ils  ont  paru  semblables 
à des  cheveux;  exposés  à l’action  du  feu  , 
ils  se  sont  recourbés  de  la  même  manière  , 
et  ils  ont  exhalé  la  même  odeur. 

Ce  fait  a été  communiqué  à l’académie 
des  sciences,  année  1776,  par  Vicq-d’Azir, 
qui  le  tenoit  de  Chevreuil , médecin  d’Angers. 
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CHAPITRE  XXXIII.  * 

Des  maladies  des  ovaires  et  des  trompes . 

D ans  le  nombre  des  affections  patholo- 
giques qui  attaquent  les  ovaires,  il  en  est  qui 
ne  peuvent  être  considérées  par  le  médecin 
que  con^rne  des  objets  de  pure  physiologie , 
parce  qu’elles  n’admettent  point  de  cura- 
tion. Tels  sont  la  dégénérescence  du  liquide 
contenu  dans  les  œufs,  la  dissipation  ou  la 
dessication  de  ce  liquide  , etc.  L’état  contre 
nature  de  ces  mêmes  organes  ne  cause  sou- 
vent aucune  incommodité*  i°.  dans  la  cir- 
constance qu’on  vient  de  citer  ; 2?.  lorsque 
l’ovaire  paroît  racorni  , quand  il  est  trop 
petit,  durci  sans  tuméfaction,  cartilagineux, 
osséux,  pierreux;  3°.  quand  sa  substance 
est  ramollie  , changée  en  matière  sébacée  , 
gélatineuse;  4°*  quand  ses  cellules  sont  rem- 
plies d’un  liquide  noirâtre  , verdâtre , jau- 
nâtre , etc.  ; 5°.  quand  un  des  ovaires  est  plus 
petit  que  l’opposé;  6°.  quand  l’un  des  deux 
n’existe  pas  : on  a vu  des  sujets  chez  lesquels 
ils  n’existoient  ni  l’un  ni  l’autre. 

Telles  sont , en  général  , les  dispositions 
morbifiques  des  ovaires  ou  les  défauts  de 
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formation  auxquels  la  médecine  ne  peut 
apporter  aucune  modification.  Passons  main- 
tenant à l’examen  des  maladies  qu’il  importe 
de  connoître  pour  être  en  état  d’en  faire  le 
traitement  raisonné. 


CHAPITRE  X X X IV. 

De  V inflammation  des  ovaires . 

Il  est  très-fréquent  de  voir  les  ovaires 
attaqués  d’inflammation  sincère . Comme 
tous  les  autres  organes  , ils  sont  soumis  à 
toutes  les  causes  d’engorgemens  inflamma- 
toires. Mais  les  plus  ordinaires  sont  les  dé- 
rangeinens,  la  diminution  ou  la  suppression 
des  menstrues.  Pen  ai  beaucoup  d’exemples  $ 
je  me  bornerai  au  suivant.  Une  de  mes 
parentes , revenant  chez  elle  en  voiture  par 
un  très- mauvais  chemin  , fut  tourmentée 
dans  toute  la  route  de  la  crainte  que  sa 
voiture  ne  versât.  A deux  ou  trois  reprises  , 
cette  crainte  lui  causa  quelques  mouvernens 
convulsifs  ; elle  avoit  ses  menstrues , qui  se 
supprimèrent.  A son  arrivée,  elle  éprouva 
des  douleurs  violentes  dans  la  région  hypo- 
gastrique le  soir  elle  eut  de  la  fièvre  : l’ab- 
domen se  tendit , devint  chaud  et  douloureux. 
On  négligea  cet  état , ou  plutôt  la  malade  ne 
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tint  pas  compte  des  conseils  qu’on  lui  donna» 
Les  douleurs  de  l’abdomen  devinrent  si  ai- 
guës dans  l’espace  de  quarante-huit  heures  , 
qu’elles  étoient  intolérables.  Alors  la  Lèvre 
étoit  violente  ; il  y avoit  aussi  un  peu  de 
délire.  La  malade  ne  supportait  pas  même 
le  poids  de  couvertures  légères , tant  le  bas- 
ventre  étoit  sensible.  Elle  est  d’un  tempéra- 
ment très-sanguin.  On  la  saigna  ; mais  on 
s’en  tint  à une  seule  saignée  qui , avec  les 
autres  moyens  anti-phlogistiques  , n’arrêta 
pas  les  progrès  de  l’inflammation.  Les  élan- 
cemens  causèrent  des  mouvemens  convul- 
sifs presque  continuels»  Le  délire  fut  cons- 
tant et  violent.  Au  neuvième  jour , le  ventre 
se  détendit  ; mais  la  région  hypogastrique, 
du  côté  de  l’ovaire  malade,  resta  élevée  , 
empâtée,  douloureuse.  Il  y avoit  donc  un 
foyer,  purulent.  On  n’osa  pas  ouvrir  l’abdo- 
men. Je  dirai , dans  le  chapitre  suivant  , 
comment  le  pus  se  fraya  une  issue  au  dehors. 

Boerliaave , en  parlant  de  la  suppression 
des  lochies  , observe  judicieusement  qu’il 
n’est  aucune  partie  sur  laquelle  le  liquide 
laiteux  ne  puisse  se  déposer  et  donner  lieu 
à un  engorgement  inflammatoire.  La  seule 
diminution  de  cette  évacuation  suffit  pour 
occasionner  cette  maladie.  Une  femme  de 
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la  rue  des  Fossés* Saint- Germain  , quitta  son 
lit  pendant  quelques  heures  , trois  jours 
après  être  accouchée.  C’étoit  au  mois  de 
décembre  1779.  H faisoit  un  froid  âpre.  La 
chambre  de  la  malade  étoit  mal  close.  Elle 
eut,  dès  ce  jour  même,  des  douleurs  de 
ventre  qu’elle  crut  être  une  suite  des  tran- 
chées si  ordinaires  aux  accouchées.  Les 
lochies  qui,  à cette  époque,  redeviennent 
communément  plus  abondantes,  ne  le  furent 
pas  autant  qtfe  dans  les  couches  précédentes;, 
les  seins  ne  se  gonflèrent' pas  non  plus  de 
la  même  manière.  L’abdomen  se  tendit,  fut 
douloureux  : la  malade  y sentit  des  élance- 
mens  , particulièrement  dans  la  région  hypo- 
gastrique gauche.  La  fièvre  , qu’on  crut  être 
celle  de  lait,  fut  violente  ; les  douleurs  de 
l’abdomen  se  communiquèrent  aux  lombes 
et  à la  cuisse  du  côté  malade.  On  fit  usage 
de  fomentations  et  de  cataplasmes  émolliens. 
La  maladie  augmentoit  sensiblement  , et 
tous  les  symptômes  de  l’inflammation  s’ag- 
gravoient  ; malgré  cet  état,  l’écoulement  des 
lochies  n’avoit  pas  été  complètement  inter- 
rompu, mais  il  étoit  très-peu  abondant. 

Il  y avoit  cinq  jours  que  l’inflammation 
subsistoit  quand  je  vis  cette  malade.  11  ne 
me  fut  pas  possible  alors  de  connoître  par 
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le  tact  le  siège  du  mal  , parce  qu’elle  ne 
pouvoit  pas  supporter  la  plus  légère  pression 
à l'abdomen.  Il  étoit  très-volumineux  , très- 
chaud  3 la  malade  se  plaignoit  d’élancemens 
déchirans.  Le  liquide  qui  s’écouloit  encore 
par  la  vulve  n'étoit  plus  qu’une  sérosité 
roussâtre  d’assez  mauvaise  odeur.  Les  mam- 
melles  étoient  molles,  la  peau  aride,  la  face 
rouge,  la  tête  douloureuse,  avec  des  élan- 
cemens  à l’occiput,  le-  pouls  roide, fréquent 
et  contracté. 

J’employai  inutilement  les  saignées  du 
bras,  les  sangsues  à la  vulve,  les  fomentations 
émollientes  et  narcotiques , les  demi-lavemens 
avec  la  décoction  qui  servoit  pour  les  fomen- 
tations, les  ventouses  sèches  sur  les  seins  , 
les  injections  calmantes  dans  le  vagin  3 rien 
ne  put  alors  empêcher  que  la  tumeur  inflam- 
matoire ne  dégénérât  en  induration.  Ce  fut 
après  cette  terminaison  que  je  distinguai  le 
véritable  siège  de  l’engorgement. 

Les  médecins  avec  lesquels  j’ai  été  lié  de 
l’amitié  la  plus  sincère  , m’ont  souvent  parlé 
avec  étonnement  de  la  quantité  d’affections 
pathologiques  que  j’attribuois  à l’humeur 
rhumatismale  ou  goutteuse,  dans  quelques 
circonstances  dans  lesquelles  ils  n’auroient 
pas  soupçonné  l’existence  de  cette  cause 

morbifique , 
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morbifique,  je  la  leur  ai  rendue  si  recon- 
noissable  que  la  plupart  d’entre  eux  sont 
revenus  à mon  avis.  J’aurai  occasion  de 
développer  ailleurs  cette  théorie.  Une  in- 
flammation de  l’ovaire , qu’on  attribuoit  à 
l’irrégularité  des  menstrues , me  fournit  une 
circonstance  favorable  pour  convaincre  deux 
d’entre  eux  qu’elle  avoit  pour  origine,  une 
humeur  rhumatismale.  Yoici  le  fait  : 

Une  personne  de  trente- trois  ans  , dans  le 
courant  de  l’hiver  de  1779  à 1780,  avoit  eu 
des  douleurs  vagues  dans  les  articulations. 
Elles  n’avoient  pas  de  durée.  Cette  même 
personne  avoit  eu  beaucoup  de  chagrins 
causés  par  des  événemens  très-fâcheux  qui 
se  succédoient  les  uns  aux  autres,  depuis 
quelques  années.  Ses  règles  étoient  devenues 
irrégulières.  Leur  retour  étoit  précédé  d’ac- 
cidens  anomaux.  Tantôt  le  bas-ventre  se 
gonfloit  avec  douleur  : ce  gonflement  cédoit 
à une  diarrhée  , ou  se  dissipoit  en  donnant 
naissance  à de  nouvelles  douleurs  des  arti- 
culations 5 ensuite  il  y avoit  suppression  des 
menstrues.  Dans  ce  dernier  cas  , la  région 
hypogastrique  se  tendoit  et  devenoit  dou- 
loureuse. Dans  cet  état  , l’inflammation 
s’empara  de  l’ovaire  droit.  Les  douleurs 
devinrent  intolérables  $ elles  étoient  accom- 
a.  R 
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pagnées  d’élancemeris  continuels,  avec  fièvre* 
chaleur  vive  , soif  modérée , qui  ne  corres- 
pondoit  point  à la  gravité  des  autres  symp- 
tômes. La  fièvre  n’avoit  pas  non  plus  un 
degré  de  véhémence, semblable  à celui  qu’elle 
a toujours  dans  une  grande  inflammation  du 
bas- ventre.  Quoique  l’engorgement  inflam- 
matoire s’étendît  des  ovaires  à la  matrice 
qui  s’engorgea  à son  tour,  les  accidens  ne 
marchoient  pas  d’un  pas  régulier  5 les  dou- 
leurs étoient  modérées  pendant  quelques 
heures.,  et  se  renouveloient  tout  à coup  avec 
furie  : elles  étoient  si  considérables  dans  ces 
espèces  d’accès,  que  le  pouls  de  la  malade 
disparoissoit  complètement. 

Il  sembloit  ( ce  sont  ses  expressions  ) 
qu’on  lui  déchiroit  tous  les  viscères  du  bas- 
ventre.  Toute  cette  capacité  se  tendit  sans 
s’élever  considérablement  ; elle  devint  dure 
et  résistante  au  toucher  $ les  douleurs  se 
propageoientdans  les  cuisses.  Il  yavoitdeux 
jours  qu’elle  étoit  dans  cet  état , lorsque 
j’arrivai  à Lan  grès  ( la  mort  de  mon  père 
m’avoit  fait  faire  ce  voyage  ).  Faure,  méde- 
cin de  cette  ville  , l’avoit  fait  saigner,  tant 
pour  diminuer  les  progrès  de  l’inflammation , 
que  pour  évacuer  la  surabondancejdu  sang, 
qui  ne  s’étoit  pas  écoulé  par  les  dernières 
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üienstrues  : à ce  secours  > il  àvoit  ajouté  les 
fomentations  étnôllientes  qu’on  renouveloit 
à chaque  instant , et  qui  ne  sembloient  pas 
opérer  un  effet  sensible.  A mon  arrivée,  nous 
résolûmes  de  faire  une  seconde  saignée,  pen- 
dant qu’on  préparoit  un  bain  dans  lequel 
la  malade  resta  huit  heures  ; elle  parut  eit 
être  soulagée  par  intervalle.  Après  l’avoir  re-* 
mise  dans  son  lit  , nous  lui  fîmes  appliquer 
des  fomentations  ou  plutôt  des  cataplasmes 
composés  de  plantes  émollientes  et  narco- 
tiques : nous  lui  fîmes  prendre  une  potion  à 
laquelle  on  avoit  mêlé  quinze  gouttes  de  lau- 
danum de  Sydenham.  Malgré  ces  remèdes, 
la  malade  dormit  très-peu  ; la  violence  des 
douleurs  se  fit  sentir  de  grand  matin.  On 
prépara  un  nouveau  bain  dans  lequel  elle 
resta  cinq  heures*  Comme  elle  étoit  très- 
foible  après  ce  temps,  on  la  remit  au  lit* 
on  lui  donna  des  lavemens  émolliens,  et  on 
fit  des  injections  de  la  même  espèce  dans  le 
vagin.  On  ne  pouvoit  pas  les  faire  dans  l’u- 
térus , parce  que  le  col  étoit  tourné  de  côté 
et  en  arrière  , et  qu’on  ne  pouvoit  pas  le 
toucher  sans  augmenter  les  souffrances.  Le 
soir  elle  resta  six  heures  dans  le  bain.  Ma> 
gré  toutes  ces  précautions , elle  avoit  sou- 
vent des  convulsions  que  causoit  la  vivacité 

R a 
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des  douleurs;  nous  lui  fîmes  prendre  une 
nouvelle  potion  calmante  , puis  on  P a re- 
mit dans  son  lit  ; la  nuit  ne  fut  pas  meilleure 
que  les  précédentes. 

Quoi  qu’il  en  soit,  nous  continuâmes  les 
mêmes  secours  sans  espoir  de  la  guérir , 
parce  que  , pendant  huit  jours  entiers  , il  n’y 
eut  aucune  diminution  dans  les  accidens. 
Cependant  au  huitième  ou  neuvième  jour, 
elle  rendit  par  la  vulve  une  grande  quantité 
de  vents , qui  formoient  sur  la  surface  de  l’eau 
de  très-gros  bouillons  ( elle  étoit  dans  son 
bain  ) : dès  ce  moment  les  symptômes  se 
calmèrent , le  ventre  se  détendit.  Elle  rendit 
aussi  par  l’anus  cinq  à six  onces  d’un  pus 
bien  formé  , sans  mélange  d’aucune  matière 
étrangère  ; de  ce  jour , elle  alla  de  mieux 
en  mieux.  Cependant  il  restoit  une  petite 
lièvre  qui  occasionnoit  chaque  soir  des  fris- 
sons irréguliers  : la  peau  étoit  toujours  sèche 
et  aride.  Cet  état  dura  douze  à quinze  jours, 
après  lesquels  on  ne  trouva  plus  de  marque 
de  l’existence  du  pus  parmi  les  excrémens. 
On  observera  que  dès  le  deuxième^  jour  de 
son  écoulement,  sa  quantité  étoit  considé- 
rablement diminuée. 

Il  falloit  s’assurer  de  l’état  du  bas-ventre, 
après  d’aussi  grands  symptômes  que  ceux 
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dont  je  viens  de  rendre  compte  ; jusqu’alors 
l’abdomen  avoit  été  trop  sensible  pour  qu’il 
nous  fût  possible  d’observer  par  le  tact  les 
désordres  qu’avoit  occasionnés  cette  cruelle 
maladie.  Nous  trouvâmes  la  matrice  très* vo- 
lumineuse et  dure  ; le  ligament  droit  étoit 
obstrué  avec  l’ovaire  qui  formoit  une  tumeur 
très-considérable;  celle-ci  occupoit  toute  la 
cavité  du  grand  bassin.  La  malade  ne  pou- 
v oit  pas  marcher,  parce  què  la  Compression 
trop  considérable  des  neris  sacrés  et  lom- 
baires , s’opposoit  à leur  action  : feîlè  e^rôu- 
voit  aussi  un  engourdissement  et  un  froid 
continuel  dans  toute  l’extrérnité  droitè  infé- 
rieure. Nous  lui  conseillâmes  les  eaux  deBour- 
bonnes,  où  elle  se  rendit,  dès  qu’il  fut  pos- 
sible de  la  transporter  : dans  ce  voyage , le 
moindre  cahos  lui  causait  de  vives  douleurs. 
A son  retour  de  Bou'rbonriés  , la  malade  étoit 
mieux , elle  avoit  repris  de  la  ftaîchëür  et 
de  l’embonpoint  ( l’obstruction  étoit  consi- 
dérablement diminuée  ) elle  marchoit  avec 
facilité,  pourvu  qu’elle  ne  parcourut:  pas  de 
grands  espaces.  \ 

L’année  suivante  , elle  négliga  l’usage  des 
eaux  minérales  ; elle  en  prit  peu , se  baigna 
rarement,  et  sa  santé  se  soutint  assez  bien; 
mais  au  printemps  suivant , la  même  mala- 
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jdie  l’a  attaquée  avec  plus  de  fureur.  Faure 
l’a  encore  guérie,  quoiqu’elle  ait  été  plus 
niai  que  la  première  fois.  Elle  a passé  une 
grande  partiede  l’été  à Bourbonnes  ouj’étois, 
alors  ; mais,  à son  départ  les  engorgemens 
n’étpient  pas  aussi  diminués  que  la  première 
fois.  Sans  doute  que  la  seconde  inflamma- 
tion qui  les  avoit  durcis,  les  a rendus  plus 
difficiles  à fondre.  L’année  1783,  elle  a eu 
pour  la  troisième  fois  la  même  maladie.  Il  y 
U lieu  de  penser  que  les  désordres  qui  en 
ont  été  la  suite,  se  sont  accrus  de  nouveau, 
et  que  les  obstructions  sont  dégénérées  en 
squirre  parfait  ; cette  proposition  a sa  preuve 
dans  ce  que  j’ai  dit,  en  parlant  des  obstruc- 
tions laiteuses. 

La  suppression  des  règles  a toujours  pré- 
cédé chacune  des  inflammations  dont  cette 
personne  a été  attaquée.  Avant  la  première 
%nvasion  , plie  ajloit  au  secours  de  sa  sœur 
malade  à cinq  lieues  de  Lan  grès  : elle  avoit 
alors  ses  règles.  Sa  voiture  fut  renversée  sur 
la  route  : la  frayeur  qu’elle  éprouva  fit  cesser 
l’écoulement  de  ses  menstrues  5 cette  pre- 
mière frayeur  dissipée , 1 écoulement  reconw 
mença.  Comme  elle  çraignoit  de  trouver  sa 
sœur  morte  à son  arrivée,  elle  avoit  ordonné 
qu’on  vînt  au  devant*  d’elle,  pour  la  préve^ 


À IA  CESSATION  DES  REGLES.  26S 

nir,  et  reprendre  le  chemin  de  Langres.  On 
yenoit  lui  apprendre  le  meilleur  état  de  sa 
sœur;  elle  crut  qu’on  la  rejoignoit  sur  le  che- 
min pour  lui  en  annoncer  la  mort.  Elle  tomba 
en  syncope.  Cette  persuasion  supprima  com- 
plètement ses  règles. 

La  matrice  devint  douloureuse , et  le  bas- 
ventre  fut  toujours  un  peu  tendu.  Elle  étoit 
sujette  à des  douleurs  errantes,  qui  avoient 
leur  siège  ou  dans  les  bras  ou  dans  les  lombes, 
et  quelquefois  dans  les  cuisses , ces  douleurs 
ne  reparurent  plus. 

Quand  elle  a été  attaquée  de  la  seconde 
maladie,  ses  règles  avoient  été  supprimées 
par  la  frayeur  : le  feu  avoit  pris  à la  maison 
d’un  ami  qui  avoit  rassemblé  toute  sa  fa- 
mille à souper.  Deux  mois  après  elle  fut  cou- 
verte de  flammes , pour  avoir  renversé  sur 
elle  un  vase  dans  lequel  elle  faisoit  brûler 
de  l’eau-de-vie.  La  flamme  brûla  ses  habits  , 
pénétra  jusqu’à  la  peau  qu’elle  cautérisa. 
Elle  avoit  encore  ses  règles  : elles  furent 
supprimées  pendant  trois  mois,  après  les- 
quels se  déclara  l’invasion  de  la  seconde 
maladie  inflammatoire.  La  troisième  a eu 
pour  cause  des  événemens  à peu  prés  sem- 
blables. 

Il  est  essentiel  d’observer  que  depuis  la 
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naissance  des  engorgemens , suite  des  in- 
flammations des  ovaires,  il  s’est  passé  beau- 
coup d’années , sans  que  cette  personne  ait 
ressenti  les  douleurs  arthritiques  auxquelles 
elle  étoit  sujette.  C’est  une  observation  que 
j’ai  réitérée  sur  plusieurs  sujets,  et  dont  je 
rendrai  compte , en  traitant  des  affections 
goutteuses  et  rhumatismales  à la  cessation 
des  règles.  On  verra  pourquoi  la  chose  se 
passe  ainsi , quoique  l’humeur  arthritique 
subsiste  toujours. 

D’après  les  détails  que  j’ai  donnés  sur  la 
curation  de  l’inflammation  qui  avoit  attaqué 
la  personne  qui  fait  le  sujet  de  la  dernière 
observation,  on  juge  que  j’ai  peu  de  choses 
a ajouter.  Le  traitement  anti-plil ogistique  y 
est  exposé  tout  entier.  La  pratique  m’a 
démontré  la  nécessité  de  lui  en  adjoindre 
un  plus  actif;  il  consiste  dans  un  puissant 
révulsif,  capable  d’attirer  dans  un  autre 
point  de  la  surface  du  corps  , une  portion 
de  l’humeur  goutteuse  ou  rhumatisante, 
quand  elle  n’est  pas  encore  tellement  fixée 
sur  la  partie  enflammée,  qu’on  ne  puisse  l’en 
détourner.  Pour  remplir  cette  indication  , 
je  fais  appliquer  un  large  vésicatoire  à l'in- 
térieur de  la  cuisse,  du  côté  malade,  afin 
d’y  attirer,  autant  qu’il  est  possible  , la 
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matière  morbifique.  On  a soin  de  le  rendre 
très-actif  en  le  couvrant  convenablement  de 
poudre  de  cantharides.  J’ai  dit  qu’il  étoit 
nécessaire  de  faire  cette  révulsion  àl’invasion 
de  la  maladie  3 car,  si  elle  avoit  eu  des  pro- 
grès , tels  que  l’inflammation  fût  avancée, 
l’humeur  y seroit  tellement  fixée,  qu’il  seroit 
impossible  de  lui  faire  prendre  une  autre 
route  ; et,  dans  ce  cas , on  exposeroit  les 
malades  aux  suites  d’une  irritation  plus 
grande  , qui  donnèrent  de  l’accroissement 
aux  symptômes. 

Pour  faciliter  son  déplacement  entier  ou 
partiel , on  éguise  les  boissons  avec  le  sel 
ammoniac,  ou  mieux  encore , l’alkali  volatil, 
étendu  dans  un  véhicule  abondant.  Par  ce 
moyen  , on  facilite  la  division  de  la  matière 
morbifique , qui  passe  en  partie  dans  le 
point  d’irritation  formé  par  le  vésicatoire, 
en  partie  par  les  sueurs  ou  les  urines, 
tandis  que  le  reste  , toujours  adhérent  aux 
organes  attaqués  dans  l’invasion  , demeure 
presque  sans  effet,  ou  du  moins  ne  se  coa- 
gule pas  de  manière  à rendre  l’inflammation 
irrésoluble.  On  adapte  à cette  méthode  le 
traitement  anti-phlogistique. 

Quand  l’inflammation  est  guérie , on  fait 
la  curation  de  rhumatisme  ou  de  la  goutte j 
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c’est-à-dire  qu’on  emploie  les  moyens  les 
plus  efficaces  pour  en  diminuer  la  violence 
et  la  fréquence  des  paroxismes.  Ce  seral’objet 
d’un  autre  chapitre. 

J’ai,  comme  on  voit,  interverti  l’ordre 
que  j’avois  d’abord  suivi,  mais  il  m’a  paru 
plus  à propos  de  terminer  la  curation  de 
la  troisième  espèce  d’inflammation  des 
ovaires,  pour  ne  pas  être  obligé  de  répéter 
l’exposé  des  moyens  curatifs. 

L’engorgement  de  l’ovaire  se  reconnoît 
au  siège  de  la  tumeur,  à la  compression 
qu’elle  exerce  sur  les  nerfs  sacrés  ; d’où  les 
tiraillemens  des  lombes  et  des  cuisses,  avec 
douleurs  de  çes  parties.  Le  gonflement  de 
l’abdomen  porté  à un  haut  degré  ( quand 
la  maladie  a une  certaine  durée  ) , et  la 
sensibilité  des  tégumens  ne  permettent  plus 
de  distinguer  par  le  tact,  si  l’organe  malade 
est  l’ovaire  , ou  la  trompe  , ou  le  ligament 
large  : mais  les  signes  commémoratifs  ren- 
dent le  diagnostic  plus  évident.  Quand  même 
il  y auroit  incertitude  à cet  égard  , il  n’y 
auroi-t  d’inconvéniens  que  par  rapport  au 
pronostic  sur  les  affections  chroniques  qui 
résultent  de  l’inflammation  de  l’ovaire  , 
car  la  curation  étant  la  même , l’erreur 
sur  l’existence  de  l’organe  actuellement  ai- 
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fecté,  ne  peut  être  préjudiciable  à la  malade. 

Le  pronostic  est  fâcheux.  Il  est  rare  qu’on 
obtienne  une  entière  résolution  de  l’ovaire 
enflammé  5 comme  toutes  les  glandes  qui 
contiennent  un  liquide  de  la  nature  des 
lymphatiques,  il  reste  toujours,  ou  presque 
toujours  obstrué  après  l’inflammation.  Or, 
on  verra  que  les  obstructions  des  ovaires 
sont  des  maladies  rebelles,  par  conséquent 
d’une  difficile  et  longue  guérison  : ce  qui 
est  plus  fâcheux  encore , elles  ont  souvent 
des  récidives. 

L’inflammation  de  cet  organe,  en  se  com- 
muniquant aux  parties  voisines , les  réunit 
souvent  avec  lui  ; d’ou  ses  adhérences  avec 
le  péritoine  , dans  les  engorgemens  duquel 
il  est  confondu  , ou  avec  le  ligament  large , 
avec  le  pavillon  de  la  trompe,  quelquefois 
avec  une  portion  d’intestins  ou  l’épiploon. 

Si  l’inflammation  ne  se  résout  pas  , elle 
■se  termine  par  la  suppuration  ( j’en  ai  donné 
un  exemple  plus  haut)  ou  par  obstruction  , 
comme  chez  la  personne  qui  a eu  une  in- 
flammation occasionnée  par  l’humeur  gout- 
teuse. 

Si  l’inflammation  de  l’ovaire  a pour  cause 
la  suppression  des  menstrues  , outre  le  trai- 
tement anti-phlogistique,  on  me  ttra  en  usage 
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tous  les  moyens  que  j’ai  indiqués  pour  rap- 
peler l’évacuation , en  parlant  de  l’inflam- 
mation de  matrice  , dépendante  de  la  même 
source.  Celle  qui  résulte  de  la  suppression 
des  lochies  , sera  traitée  par  la  méthode 
mixte  de  l’inflammation  et  de  la  suppression 
de  l’écoulement  puerpéral. 


CHAPITRE  XXXV. 

De  la  suppuration  des  ovaires. 

J’ai  donné  un  exemple  de  la  suppuration 
des  ovaires  , à la  suite  d’une  inflammation 
occasionnée  par  la  suppression  des  mens- 
trues. Les  autres  inflammations  se  terminent 
aussi  par  abcès.  Ainsi  , la  suppuration  de 
cet  organe  peut  donc  être  la  suite  de  la 
suppression  des  lochies  , ou  celle  d’une  in- 
flammation quelconque.  Morgagni  ne  rap- 
porte qu’un  fait  relatif  à la  suppuration  des 
ovaires  dans  un  sujet  hystérique.  J’ai  vu 
plusieurs  fois  cette  maladie  , et , par  un  hasard 
extraordinaire,  chez  deux  sujets  qui  vivent 
encore  , et  qui  ont  encore  l’un  et  l’autre  un 
écoulement  purulent  par  la  trompe  de  l’u- 
térus. On  a déjà  observé  ce  rare  phénomène. 
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L’une  des  deux  malades  est  , comme  je 
l’ai  déjà  dit  plus  haut  , ma  parente.  J’ai 
examiné  son  état  avec  soin  , dans  un  voyage 
que  j’ai  fait  dans  mon  ancienne  province. 
En  comprimant  la  tumeur  , si  par  quelque 
indisposition  la  malade  a été  obligée  de 
garder  le  lit  plusieurs  jours  de  suite  , on  en 
fait  sortir  la  matière  purulente , qui  ne  tarde 
pas  à être  évacuée  du  vagin.  Son  odeur 
est  toujours  forte  et  désagréable  ; sa  couleur 
varie  beaucoup  $ elle  est  rougeâtre  et  d’une 
teinte  jeaune  à l’approche  des  menstrues  , 
pendant  et  quelques  jours  après  leur  écou- 
lement 5 ensuite  elle  devient  blanche  ; ce- 
pendant la  promenade  ou  un  exercice  quel- 
conque suffit  pour  lui  faire  prendre  une 
teinte  rouge. 

L’ovaire  est  constamment  d’une  grande 
sensibilité  5 il  s’irrite  aisément  ; alors  le 
ventre  se  gonfle  , devient  douloureux  : il 
survient  des  mouvemens  convulsifs  , avec 
de  la  fièvre  , un  peu  de  délire , et  tous  les 
signes  d’une  inflammation  prochaine.  En 
effet  , l’inflammation  a déjà  eu  deux  réci- 
dives-, et  peut-être  auroit-elle  été  réitérée 
plus  souvent  , si  on  n’avoit  pas  prévenu 
lesaccidens  inflammatoires  par  les  anti-spas- 
modiques  donnés  à l’intérieur , tandis  qu’on 
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fait  à l'extérieur  le  traitement  anti-plilogis* 
tique* 

On  juge  aisément  qu’un  pareil  état  met 
toujours  les  malades  aux  portes  du  trépas  ; 
car  si  par  les  ulcérations  que  le  pus  occa- 
sionne dans  la  trompe  -,  il  se  fait  une  ag- 
glutination de  ses  parois  , le  foyer  purulent 
n’ayant  plus  d’issue  , la  matière  s’amassera 
en  assez  grande  quantité  dans  le  sac  ab- 
cédé  , le  rongera  , et  s’épanchera  dans  l’ab- 
domen. J’ai  rapporté  plusieurs  exemples 
d’épanchemens  de  pus  long  - temps  retenu 
dans  des  kistes.  (Voyez  mon  ouvrage  intitulé 
Observationes  clinicae , etc.  ) 

Il  est  aussi  très-probable  que  le  pus  , en 
séjournant  très*  long  - temps  dans  des  sacs 
fermés  de  toute  part , augmente  l’épaisseur 
de  leur  parois  , par  des  couches  successives 
de  cette  matière  qui  acquiert  une  consis- 
tance considérable  , mais  qui , ne  formant 
pas  également  dans  toute  la  surface  ces  es- 
pèces de  membranes  accidentelles  , en  laisse 
quelque  portion  plus  affoiblie  ; d’où  le  vo- 
lume énorme  que  le  kiste  acquiert  par  une 
distension  successive.  Cet objetsera examiné 
plus  particulièrement  dans  Un  des  chapitres 
suivans. 

Peut-on  espérer  de  déterger  un  sac  dont 
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presque  toujours  les  parois  ont  acquis,  par 
l’effet  de  l’inflammation  et  de  la  suppu- 
ration , une  épaisseur  très-considérable  ? Il 
me  paroît  difficil e d’obtenir  cette  terminaison, 
si  l’on  juge  de  ce  qui  a lieu  dans  l’ovaire, 
par  ce  qui  arrive  dans  d’autres  kistes  pu- 
rulens.  En  effet  , on  observe  que  leur  sur- 
face s’épaissit  par  des  couches  de  matière 
purulente  , qui  se  collent  les  unes  aux  au- 
tres ; d’où  il  résulte  qu’avec  le  temps  les 
parois  du  sac  sont  pour  ainsi  dire  incrustées 
d’une  substance  inorganique  sur  laquelle 
les  remèdes  sont  sans  action.  D’ailleurs , 
la  portion  de  vaisseaux  sanguins  qui  rampe 
à la  surface  des  kistes  , devient  manifes- 
tement atone.  J’ai  observé  , dans  mes  nom- 
breuses dissections  à l’Hôpital  général  de 
Paris  , que  ces  vaisseaux  acquièrent  un  vo- 
lume extraordinaire.  J’en  ai  donné  quelques 
exemples  dans  mon  ouvrage  cité  plus  haut. 
Ils  sont  donc  incapables  d’aucune  action  ; 
d’où  il  résulte  que  la  détersion  d’un  sac 
déjà  ancien  , est  , selon  mes  observations  , 
de  toute  impossibilité. 

Peut-être  que  dans  une  maladie  non  in- 
vétérée la  chose  se  passeroit  autrement.  Cette 
assertion  me  paroît  probable,  d’après  l’examen 
de  ma  parente  sur  les  changemens  que  j’avois 
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trouvés  dans  son  état,  à un  voyage  qu’elle 
fit  à Paris.  Je  lui  avois  conseillé  les  fondans 
toujours  tempérés  avecles  anti-phl  ogistiques, 
parce  que  tous  les  abcès  sont  accompagnés 
d’inflammation  dans  leurs  parois  , et  parti- 
culièrement les  eaux  minérales  salines  en 
bains,  en  boissons  et  en  douches.  Après  en 
avoir  fait  usage  pendant  un  été  entier  , elle 
se  trouvoit  beaucoup  mieux  ; la  tumeur  étoit 
beaucoup  diminuée  , les  douleurs  presque 
entièrement  dissipées  , le  bas- ventre  détendu, 
l’écoulement  presque  tari.  De  nouvelles 
causes,  en  renouvelant  l’inflammation,  ont 
ramené  la  maladie  où  elle  étoit  avant  le 
traitement  ; mais  si  l’on  peut  former  quelque 
conjecture  sur  le  succès  commencé  dont 
l’action  des  eaux  avoit  été  suivie  , on  peut 
croire  qu’avec  de  la  constance , la  malade 
auroit  obtenu  sa  guérison  : c’est  au  moins 
ce  qui  paroît  le  plus  vraisemblable.  'ut 
Nota . Depuis  cinq  ans,  époque  à laquelle 
j’écrivois  cette  observation  , les  parois  du 
foyer  purulent  se  sont  collées.  Il  n’y  a plus 
ni  écoulement  ni  douleur  , ni  tension  à la 
région  hypogastrique.  Cet  état  de  santé  dure 
depuis  deux  ans  révolus.  Maintenant  elle 
est  enceinte  , parce  que  Poyaire  opposé  est 
resté  sain. 


La 


A LA  CESSATION  DES  REGIES. 

La  difficulté  de  la  détersion  dans  les  ovaL 
res,  dépend  du  peu  d’action  de  ces  memes  or- 
ganes. Flottans  en  quelque  sorte  dans  l’ab- 
domen > ils  ne  sont  soumis  qu’aux  impulsions 
très-modérées  de  quelques  portions  des  in- 
testins poussés  mollement  par  les  inouve- 
mens  alternatifs  de  la  respiration.  Rien  ne 
tend  donc  à comprimer  les  parois  du  Liste , 
à les  rapprocher,  et  à déterminer  leur  coa- 
dunation  : au  moins  cet  effet  s’obtient  - il 
très-difficilement.  Si  les  fistules  sont  ordi- 
nairement plus  faciles  à guérir , c’est  que 
la  plupart  sont  situées  dans  les  intervalles 
des  muscles  , ou  très-près  du  trajet  de  ces 
organes  $ leurs  contractions  réitérées  vident 
les  sinus , et  forcent  les  parois  à se  réunir  , 
en  commençant  par  l’extrémité  la  plus  nou- 
vellement ulcérée.  Telles  sont  les  idées  que 
j’ai  cru  devoir  présenter  au  lecteur,  sur 
une  matière  qui  n’a  point  encore  fait  l’objet 
particulier  des  méditations  des  bons  pra- 
ticiens. 

Si  la  maladie  résiste  aux  remqdes,  ou  est 
ancienne  , quelle  ressource  reste-t-il  pour 
la  guérison  ? L’extirpation  de  la  tumeur. 
J’en  parierai  dans  un  des  chapitres  suivans. 
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CHAPITRE  XXXVI. 

De  V obstruction  des  ovaires . 

T j a doctrine  que  j’ai  donnée  sur  l’obs- 
truction de  la  matrice  et  celle  des  seins, 
est  applicable  à celle  des  ovaires , tant  dans 
ses  causes  , ses  symptômes  , que  dans  sa 
curation  3 j’y  renvoie  le  lecteur.  J’observerai 
seulement  , par  rapport  à celle  des  ovaires , 
qu’elle  se  forme  quelquefois  d’une  manière 
lente,  ce  qui  la  rend  méconnoissable  dans 
son  invasion.  Cette  circonstance  se  remar- 
que particulièrement  chez  les  personnes  qui , 
n’ayant  point  eu  d’enfans,  sont  moins  soup- 
çonnées de  lésions  aux  organes  intérieurs 
de  la  génération  , que  les  mères  de  famille. 
D’ailleurs  , la  tumeur , prenant  un  volume 
peu  considérable  dans  une  capacité  spacieuse 
où  elle  n’occasionne  aucune  gêne,  ne  ma- 
nifeste son  existence  qu’après  être  parvenue 
à une  grosseur  qui  annonce  son  ancienneté  , 
sa  solidité  et  son  indestructibilité.  A cette 
époque  seulement,  les  malades  éprouvent 
un  sentiment  de  pesanteur  dans  le  bassin , 
comme  si  un  corps  étranger  pressoit  par 
son  poids  les  organes  qui  y sont  contenus  $ 
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mais,  comme  cette  sensation  ne  lèse  pas  les 
fonctions  , on  la  supporte  sans  se  plaindre. 
Si  dans  une  secousse  violente  de  tout  le 
corps  , l’obstruction  a reçu  une  impulsion 
qui  la  fasse  changer  de  lieu,  elle  détermine 
un  tiraillement  douloureux  dans  les  points 
de  ses  attaches,  et  cette  douleur,  qui  se 
continue  avec  une  violence  proportionnelle 
au  tiraillement  qui  a été  la  suite  de  la  com- 
motion, avertit  les  femmes  de  leur  état 
présent.  On  a vu  quelques  personnes  porter 
sans  incommodité , des  tumeurs  monstrueuses 
des  ovaires,  dont  elles  ne  soupçonnoient  pas 
l’existence,  en  être  instruites  en  se  tournant 
dans  leur  lit  avec  un  peu  plus  de  vitesse  que 
de  coutume  , par  la  sensation  d’un  corps 
qui,  en  suivant  l’inclinaison  qu’on  lui  don- 
noit,  retomboit  sur  les  viscères  voisins,  en 
se  portant  du  côté  opposé  à celui  d’où  il 
étoit  parti. 

Il  n’en  est  pas  de  même  des  engorge- 
mens  qui  succèdent  aux  inflammations  $ 
quand  les  accidens  inflammatoires  dimi- 
nuent , l’obstruction  reste  reconnoissable  au 
tact.  Il  ne  peut  y avoir  d’incertitude.  On  a 
la  preuve  de  ces  vérités  dans  l’énumération 
des  accidens  de  la  troisième  espèce  d’in- 
flammation des  ovaires.  Dans  le  cas  con- 
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traire  ( les  obstructions  d’une  formation 
lente),  la  congestion  acquiert  un  volume 
excessif  avant  qu’on  ne  la  connoisse. 

Que  faire  dans  une  circonstance  où  la  ré- 
solution en  paroît  impossible  ? L’extirper, 
Si  on  la  laisse  subsister,  elle  donnera  lieu 
à l’hydropisie  des  extrémités,  et  ensuite  de 
l’abdomen.  Cependant,  avant  que  d’en  venir 
à cette  extrémité  , on  fera  sagement  d’en 
diminuer  la  masse  autant  qu’il  sera  possible 
par  les  fondans.  Si  elle  perd  beaucoup  de 
son  volume , on  pourra , comme  disent 
quelques  praticiens,  la  brider , ou,  pour 
parler  plus  correctement , prévenir  ses  pro- 
grès ultérieurs  par  des  toniques  et  des  as- 
tringens  appliqués  extérieurement  $ genre 
de  curation  bien  infidelle  qui,  détermine 
souvent  des  ulcérations  d’un  mauvais  genre. 
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CHAPITRE  XXXVII. 

çat 

Du  squirre  des  ovaires . 

Il  y a si  peu  de  différence  de  l’état  dont 
je  viens  de  donner  l’idée,  d'avec  le  squirre, 
que  je  ne  fais  mention  de  ce  dernier , que 
pour  ne  rien  omettre  dans  la  succession  des 
affections  pathologiques  qui  attaquent  les 
ovaires.  D’ailleurs  , on  trouvera  dans  le  cha- 
pitre qui  traite  des  obstructions  anciennes  * 
causées  par  l’humeur  laiteuse , tout  ce  que 
j’aurois  à ajouter  ici.  Je  ne  le  répéterai  pas* 


CHAPITRE  XXX  VIT  I. 

De  Vhydropisie  des  ovaires . 

On  lit  dans  un  mémoire  de  la  collection 
de  l’académie  de  chirurgie,  que  les  hydro- 
pisies  des  ovaires  sont  toujours  la  suite  de 
l’obstruction  ou  du  squirre  de  ces  organes* 
Cette  proposition  est  appuyée  sur  un  petit 
nombre  de  faits,  et  ne  me  paroît  pas  porter 
le  caractère  de  vérité  dont  son  auteur  pré- 
tend l’étayer.  Je  dirai  plus  bas,  en  quoi 
cette  proposition  est  défectueuse 5 mais  j’ob 
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serverai  en  passant,  que  cette  maladie  étoit 
assez  connue  des  bons  observateurs , pour 
que  l’auteur  pût  tirer  un  grand  parti  des 
faits  qu’on  trouve  dans  les  livres,  s’il  les 
avoit  connus. 

En  effet,  Camérarius  avoit  dit,  il  y avoit 
déjà  long-temps,  que  l’hydropisie  enkistée  , 
et  particulièrement  celle  des  ovaires,  étoit 
nne  maladie  très-commune  parmi  les  femmes. 
Son  fils  avoit  confirmé  cette  doctrine  par 
de  nouvelles  observations.  Laube  avoit  dé- 
taché un  kiste  uni  au  péritoine  : il  avoit 
suivi  son  trajet  jusqu’à  l’utérus,  auquel  il 
étoit  adhérent*  Meekren  avoit  trouvé  un 
sac  formé  de  l’alongement  de  la  trompe 
droite,  prolongé  sous  le  péritoine,  et  Y ovaire 
avoit  disparu. 

J’ai  beaucoup  vu  d’hydropisies  des  ovaires 
à la  Salpétrière  ; j’airarement  observé  qu’elles 
eussent  pour  base  une  tumeur  squirreuse. 
Si  j’en  juge  par  la  différence  de  celles  que 
j’ai  trouvées  , et  que  la  diversité  de  leurs 
progrès  suffise  pour  donner  une  notion 
exacte  sur  leur  formation , j’ai  vu  que  des 
simples  hydatides , en  acquérant  une  grande 
extension  , étoient  l’origine  de  plusieurs 
kistes.  Je  n’en  ai  rapporté  qu’un  exemple 
dans  mon  ouvrage  intitulé  observationes 
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clinicae . La  base  du  sac  étoit  une  tumeur 
squirreuse. 

La  cause  la  plus  générale  est  l’irrégularité 
des  menstrues  ou  leur  cessation.  Le  mé- 
canisme qui  forme  leshydropisiesdes  ovaires 
est,  à mon  jugement,  le  même  que  celui  qui 
concourt  à la  naissance  de  leur  engorge- 
ment et  de  leur  inflammation.  Son  action 
a été  exposée  précédemment  dans  tous  ses 
détails  , il  me  paroit  inutile  de  répéter  ce 
que  j’en  ai  dit  dans  les  chapitres  précédens. 
Mais  comme  l’hydropisie  du  péritoine  a une 
grande  analogie  avec  celle  des  ovaires, 
j’aurai  donc  encore  occasion  de  dévelop- 
per plus  exactement  les  causes  de  celle- 
ci,  en  traitant  de  la  première.  Passons  main- 
tenant à quelques  exemples. 

Une  femme  de  Langres  portoit , depuis 
plusieurs  années  , mais  sans  s’en  plaindre  , 
une  tumeur  considérable  au  bas- ventre.  Son 
origine  étoit  placée  dans  la  cavité  gauche 
du  bassin.  La  tumeur  étoit  mobile;  elle 
s’étendoit  fort  haut  dans  l’abdomen.  En  vain 
j’einployois  les  fondans  et  les  eaux  de  Bour- 
bonnes,  pour  en  diminuer  le  volume.  Toutes 
mes  tentatives  faites  sans  espérance,  furent 
aussi  infructueuses.  Je  quittai  Langres  à 
cette  époque  , pour  revenir  à Paris.  Je  priai 
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Faure,  médecin  de  cette  ville,  homme  d’un 
vrai  mérite , et  qui  m’avoit  toujours  donné 
des  preuves  d’attachement,  de  vouloir  bien 
m’instruire  des  particularités  que  lui  offri- 
roit  l’examen  du  cadavre.  Je  joins  ici  la 
lettre  qui  donne  un  détail  très- circonstancié 
de  l’ouverture. 

A Lan grès  , le  jeudi  i3  novembre  ijjÿ* 

« J’ai  ouvert  le  cadavre  de  Claudinette 
33  lundi  après-midi  ; on  lui  avoit  fait  la  ponc- 
» tion  pour  la  seconde  fois  , samedi  à dix 
» heures  du  soir.  La  grande  foiblesse  où  elle 
*>  étoit  lors  de  cette  seconde  opération  , 

qu’elle  a absolument  exigée  contre  tous  , 
>5  n’a  pas  permis  de  tirer  plus  du  tiers  de 
35  l’eau  épanchée;  on  lui  en  a cependant  ôté 
» environ  six  pintes* 

33  La  première  chose  qui  s’est  présentée 
>3  d’extraordinaire  a été  la  prodigieuse  dila- 
33  tation  de  l’ovaire  du  côté  gauche  , qui 
*>  représentoit  une  vessie  bleuâtre  et  livide , 
33  contenant  environ  quatre  pintes  d’une 
33  liqueur  mucilagineuse  et  glaireuse,  distri- 
» buée  dans  une  grande  quantité  de  cellules , 
?»  qui  ne  communiquoient  point  les  unes  aux 
33  autres,  de  manière  qu’il  falloit  donner  un 
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*>  coup  de  scalpel  à chacune,  pour  faire  écou- 
35  1er  ce  qu’elle  contenoit. 

» Cette  tumeur  n’avoit  d’autre  adhérence 
33  qu’à  la  matrice  , où  elle  ne  tenoit  que  par 
3»  un  pédicule  de  la  grosseur  du  pouce.  Elle 
33  étoit  placée  dans  la  région  moyenne  du 
33  bas* ventre  , depuis  l’ombilic  jusqu’à  son 
>3  adhérence  à la  matrice  qu’elle  forçoit  à 
33  se  tourner  de  côté. 

33  L’ovaire  du  côté  droit  occupoit  la  plus 
33  grande  partie  du  petit  bassin  contre  le 
33  rectum , ettiroit  en  bas  l’autre  corne  de  la 
33  matrice.  Il  étoit  de  la  grosseur  du  poing , 
33  avec  un  peu  d’inégalité  dans  sa  surface , 
33  mais  contenant  une  même  liqueur  que 
33  l’autre,  ayant  son  pédicule  un  peu  plus 
3»  gros , ses  cellules  bien  plus  inégales  , de 
33  manière  qu’une  seule  contenoit  la  moitié 
33  de  la  liqueur  enkistée.  La  matrice  avoit  à 
33  peine  un  pouce  et  demi  de  longueur  et  un 
33  pouce  de  largeur;  sa  substance  étoit  plus 
33  serrée  et  compacte  que  dans  l’état  naturel , 
3>  différant  cependant  fort  peu  de  la  couleur 
33  ordinaire  , si  ce  n’est  qu’elle  paroissoit 
33  plus  blanche.  Je  n’ai  pu  apercevoir  de  ca- 
33  vité  dans  le  corps  de  la  matrice  ; il  y en 
33  avoit  seulement  une  au  col,  où  à peine  on 
33  introduisoit  un  stilet  à la  profondeur  d’un 
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^ demi-pouce.  La  substance  des  kistes  dont 
^ je  viens  de  parler,  étoit  composée  de  inem- 
» branes  épaissies , macérées  dans  l’intérieur, 
» fermes  et  polies  à l’extérieur;  les  mem- 
33  branes  ainsi  vides  occupoient  encore  le 
53  tiers  du  volume  qu’elles  forinoient  étant 

pleines.  Les  trompes , les  corps  frangés  et 
35  les  ligamens  larges  ne  m’ont  point  paru 
» différer  de  ce  qu’ils  doivent  être  dans 
33  l’état  sain. 

33  Après  m’être  bien  assuré  des  particula- 
33  rités  que  je  viens  de  vous  décrire,  mon 
33  premier  soin  fut  de  visiter  le  foie. 

33  Je  l’examinai  d’abord  saris  le  détacher  ; 
33  sa  couleur , son  volume  , sa  consistance 
33  étoient  fort  ordinaires  , ainsi  que  ses  atta- 
33  ches  au  diaphragme.  Après  l’avoir  enlevé, 
33  j’aperçus  la  vésicule  du  fiel  très-grosse,  et 
3>  remplie  d’une  bile  glutineuse  mêlée  de  pus, 
33  ses  tuniques  fort  épaisses,  ainsi  que  celles 
33  des  conduits  biliaires,  dont  la  cavité  per- 
33  inettoit  difficilement  le  passage  de  la  bile. 
33  Les  tuniques  extérieures  de  la  vésicule 
33  n’avoient  presque  pas  de  consistance,  pa- 
33  roissoient  cotonneuses  , et  s’enlevoient 
33  aisément  avec  les  doigts. 

33  L’enfoncement  du  foie  où  étoit  logée  la 
33  vésicule , étoit'dur  et  squirreux , de  l’épais- 
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3>  seur  environ  d’un  doigt,  et  lui  adhéroit 
33  très* fortement;  une  partie  du  lobe  de  Spi- 
33  gel  m’a  paru  beaucoup  plus  dur  qu’il  ne 
j>  devoit  être,  et  sa  couleur  étoit  d’un  blanc 
35  jaune.  Le  pancréas  n’étoit  point  altéré  , il 
3>  étoit  seulement  un  peu  gros , ainsi  que  son 
33  conduit,  que  j’ai  suivi  facilement  dans  une 
33  partie  de  ses  branches.  La  rate  étoit  par- 
» faitement  saine  , ainsi  que  les  autres  vis- 
33  cères  du  bas- ventre  et  de  la  poitrine. 

33  Depuis  environ  deux  mois  que  l’ascite  a 
33  commencé  à se  former  , j’apercevois  une 
33  tumeur  assez  considérable  en  touchant  le 
33  ventre,  et  cette  dureté  me  paroissoit  aug- 
33  menter  beaucoup,  je  vous  avoue  mon  in^ 
33  certitude  , je  ne  savois  à quoi  l’attribuer, 
33  et  je  ne  me  suis  pas  douté  que  e’étoit 
33  un  engorgement  d’un  des  ovaires , la  tu- 
33  tumeur  occupant  précisément  la  région 
33  moyenne  du  bas-ventre  au  dessus  du  pubis. 
33  je  n’osois  d’ailleurs  tâtonner  trop  fort  la 
33  malade  , qui  se  plaignoit  beaucoup. 

33  Je  n’ai  jamais  senti  qu’un  léger  gonfie- 
33  ment  sous  les  fausses  côtes  qui  faisoient 
33  cruellement  souffrir  la  malade  , lorsqu’on 
33  la  pressoit  un  peu , ou  qu’elle  toussoit , 
33  ou  qu’elle  avoit  le  hoquet. 

3>  L’engorgement  des  ovaires  a-t-il  pré- 
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cédé  celui  du  foie?  Qui  est  ce  qui  a pro" 
duit  l’ascite  ? Etoit-il  possible  de  guérir  la 
» malade?  Quels  moyens  devoit-on  em- 
» ployer  ? Je  vous  le  laisse  à décider , etc.  » 

Signé  Faure. 

Pour  connoître  l’importance  de  cette  ob- 
servation , il  est  essentiel  de  savoir  que  la 
personne  qui  en  fait  le  sujet , a voit  eu  quel- 
ques accidens  dans  une  couche  qui  a précédé 
sa  maladie,  ou  au  moins  ses  signes  apparens, 
de  deux  ou  trois  ans  , et  qu’elle  avoit  eu  des 
chagrins  de  longue  durée.  C’étoit  une  femme 
de  campagne,  habituée  aux  plus  rudes  tra- 
vaux. Depuis  cette  couche  , elle  avoit  été  mal 
réglée ; souvent  même  elle  ne  voyoit  rien. 
C’est  donc  au  vice  de  menstruation  qu’il  faut 
rapporter  chez  cette  femme  la  cause  de  l’hy- 
dropisie  des  ovaires. 

On  voit  par  l’exposé  qui  précède,  que  cette 
maladie  a pour  origine  toutes  les  causes  qui 
font  porter  dans  les  organes  voisins  de  la 
matrice  , une  surabondance  de  liquides  qui 
auroient  dû  s’évacuer  par  ce  viscère.  Cette 
proposition  est  fondée  sur  la  théorie  des  vices 
de  la  menstruation  , sur  celle  des  engorge- 
ons des  organes  internes  delà  génération  y 
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sur  celle  de  leur  inflammation , de  leur  obs- 
truction , de  leur  squirrosité  , etc. 

Si  elle  est  plus  commune  chez  les  femmes 
âgées  , qui  m’en  ont  offert  de  nombreux 
exemples  , c’est  qu’à  cette  époque  l’engoue- 
ment des  liquides  dans  les  parties  qui  envi- 
ronnent l’utérus  , est  aussi  un  état  morbifi- 
que très  - ordinaire  5 cette  dernière  proposi- 
tion est  convenue  de  tous  les  praticiens. 
C’est  encore  de  cet  état  que  naissent  de  leur 
aveu  , la  plupart  des  affections  qui  attaquent 
les  femmes  dans  l’âge  qu’on  nomme  critique • 

Une  métastase  subite  de  l’humeur  laiteuse 
peut  aussi  donner  naissance  à l’hydropisie  des 
ovaires  , soit  médiatement,  soit  immédiate- 
ment. Dans  le  premier  cas , elle  est  la  suite 
de  l’action  qu’exercent  sur  ces  organes  les 
engorgeinens  laiteux , les  obstructions  et  les 
squirres.  Dans  le  second,  l’extension  outrée 
et  rapide  des  vaisseaux  lymphatiques  devient 
l’origine  de  l’aniâs  qui  continue  à se  faire 
pendant  toute  la  vie,  car  il  n’y  a aucun  agent 
qui  en  suspende  ou  en  arrête  complètement 
l’accroissement. 

Il  est  essentiel  d’observer  que  le  kiste  est 
toujours  divisé  en  plusieurs  cellules,  quelle 
que  soit  l’étendue  de  chacune  d’elles  ; c’est 
au  moins  ce  qui  résulte  des  ouvertures  que 
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j’ai  faites  un  grand  nombre  de  fois  sur  des 
sujets  morts  de  cette  maladie.  La  liqueur  n’a 
pas  dans  chaque  poche  particulière , la  même 
consistance  et  la  même  couleur.  Ces  variétés 
de  densité  et  de  couleur  seront  décrites  en 
parlant  de  l’hydropisie  du  péritoine , dans 
un  des  chapitres  suivans. 

Le  sac  acquiert  avec  le  temps  un  volume 
capable  de  remplir  toute  la  capacité  de  l’ab- 
domen. Une  femme  , selon  Targioni  , porta 
pendant  trente-trois  ans  une  hydropisie  de 
l’ovaire,  dont  le  Liste,  à ce  qu’assure  cet 
auteur , contenoit  cent  cinquante  livres  d’eau . 
Depuis  l’invasion  , les  menstrues  avoient  eu 
un  écoulement  régulier  , jusqu’au  temps  où 
elles  cessent  ordinairement  chez  la  plupart 
des  femmes.  Toutes  les  fonctions  s'exécu- 
taient comme  dans  la  bonne  santé.  Elle  n’eut 
que  sur  la  fin  de  sa  vie , des  vomissemens 
fréquens  et  de  la  difficulté^  marcher  $ acci- 
dens  qu’une  énorme  tumeur  occasionnoit 
sans  doute  par  la  compression  et  la  pesanteur. 

La  plupart  des  femmes  que  j’ai  ouvertes, 
et  chez  lesquelles  j’ai  observé  l’hydropisie 
des  ovaires,  avoient  succombé  à d’autres  ma- 
ladies ; par  conséquent , ce  qui  regardoitleur 
santé  habituelle  n’est  point  parvenu  à ma 
•sonnoissance.  Il  paroît  prouvé,  au  reste , que 
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les  fonctions  ne  sont  point  altérées  d’une  ma- 
nière sensible  dans  l’invasion  et  pendant  les 
progrès  de  cette  affection  , puisque  l’appétit 
se  conserve  , la  peau  reste  fraîche,  les  mou- 
vemens  libres  , les  exercices  faciles,  etc.  Les 
malades  éprouvent  seulement , quand  la  tu- 
meur s’est  beaucoup  accrue  , un  sentiment 
de  pesanteur  dans  la  région  hypogastrique  , 
au  côté  du  bassin  rempli  par  le  kiste.  Mais  , 
lorsqu’il  est  élevé  d’une  manière  sensible , on 
reconnoît  alors  la  maladie.  Quand  les  mala- 
des se  tournent  dans  leur  lit,  la  tumeur  tombe 
sur  le  côté  opposé,  si  elle  n’est  pas  adhé- 
rente : dans  le  cas  contraire , on  ne  distingue 
aucun  mouvement  de  sa  part,  à quelque 
grosseur  qu’elle  soit  parvenue.  On  ne  recon- 
noît point  la  fluctuation  ; la  diversilé  des 
cellules  forme  autant  d’obstacles  invincibles 
à cette  partie  du  diagnostic.  On  trouve  ce- 
pendant que  la  tumeur  est  plus  molle  qu’une 
obstruction.  Mais  la  poche  étant  toujours 
remplie  , on  ne  peut  donner  qu’une  impul- 
sion légère  au  liquide , ( en  supposant  qu’il 
ne  soit  pas  coagulé  ) et  cette  impulsion  ne  se 
fait  pas  ressentir  sur  l’autre  main  placée  pour 
la  distinguer.  Ce  n’est  qu’au  temps  où  le  sac 
acquiert  une  extension  excessive  que  la  fluc- 
tuation devient  reconnoissable.  On  dit  qu’il 
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y aune  espèce  de  sueur  sur  la  peau  qui  re- 
couvre le  sac. 

Quand  il  se  rompt  ( accidens  que  des  agens 
externes  ou  son  extension  outrée  détermine 
ordinairement),  le  liquide  s’épanche  dans 
la  cavité  de  l’abdomen . Il  y a complication 
de  l’ascite  vraie  avec  h ydropisie  de  l’ovaire  % 
car  le  sac  ne  se  vide  pas  complètement  , 
attendu  qu’il  est  formé  de  plusieurs  kistes. 
Dans  ce  cas,  la  fluctuation  devient  manifeste. 
Si  le  liquide  épanché  n’est  point  altéré,  on 
prolonge  les  jours  des  malades  parla  ponction. 
Dans  le  cas  contraire  , la  fièvre  s’allume 
promptement  avec  soif  ardente,  inflamma- 
tion des  viscères  du  bas-ventre  , et  la  mort 
termine  bientôt  cet  état.  Si  le  liquide  est  coa- 
gulé , l’épanchement  n’est  pas  considérable , 
mais  il  n’en  est  pas  moins  mortel.  Targioni 
met  au  nombre  des  causes  de  la  rupture, 
celles  que  nous  avons  annoncées  plus  haut  j 
il  ajoute  que  le  même  effet  a lieu  par  un  rire 
immodéré  et  par  des  vomisseinens. 

Cependant  il  arrive  un  temps  où  le  kiste  , 
exerçant  une  compression  trop  considérable 
sur  les  viscères  et  les  vaisseaux  du  bas-ven- 
tre, donne  naissance  à l’infil  tration  des  extré- 
mités 5 l’épancheinent  gagne  les  reins  et  l’ab- 
domen , alors  il  y a ascite  vraie. 


La 
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La  plupart  des  praticiens  regardent  la  cu- 
ration de  l’hydropisie  de  l’ovaire  comme  une 
chose  impossible. 

Boerhaave  dit  positivement  que  cette  ma- 
ladie est  incurable  : mais  Swieten  cite  une 
observation  de  Houston  , qui  semble  modé- 
rer la  rigueur  de  ce  pronostic  et  confirmer 
la  doctrine  de  Ledran  , sur  Futilité  des  gran- 
des incisions  dans  l’hydropisie  enkistée. 
Voici  le  fait  rapporté  par  Swieten.  ce  Tous 
» les  symptômes  dont  une  femme  étoit  atta- 
33  quée , paroissoient  indiquer  que  l’ovaire 
33  gauche  étoit  affecté.;  et  dans  Pespace  de 
:»  treize  ans  , il  av oit  acquis  un  volume  pro- 
» digieux.  La  tumeur  s’étant  éle  vée.en  pointe, 
^ le  docteur  Houston  se  rendit  aux  prières 
33  de  la  malade , qui  en  demandait  l’ouver- 
33  ture  ; il  en  fit  une  d’un  pouce,  sur  l’endroit 
33  le  plus  saillant  ; mais  comme  il  n’en  sor- 
33  toit  rien  , il  fut  obligé  de  la  dilater  davan- 
33  tage  ; ce  qui  donna  d’abord  issue  à une 
33  matière  tenace  et  gélatineuse,  et  ensuite  à 
33  une  grande  quantité  d’une  autre  matière 
33  semblable  à celle  qui  se  trouve  ordinaire- 
33  ment  dans  les  athérôrnes  et  les  stéatômes, 
33  ainsi  qu’à  un  grand  nombre  d’hydatides 
33  de  différens  volumes,  dont  quelques-unes 
étoient  plus  grosses  que  des  oranges.  Après 
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33  avoir  évacué  toutes  ces' matières  , il  ferma 
3>  la  plaie  par  une  suture  , et,  au  moyen  d’un 
» traitement  convenable , la  malade  fut  par- 
33  faitement  guérie  dans  le  cours  d’une^se- 
33  maine.  3> 


CHAPITRE  XXXIX. 

De  V extirpation  des  ovaires. 

J’ai  fait  pressentir  par  ce  qui  précède,  la 
nécessité  de  faire  l’extirpation  des  ovaires  , 
toutes  les  fois  qu’ils  sont  attaqués  de  tumeurs 
irrésolubles.  Cette  opération  avoit  été  in- 
diquée par  des  chirurgiens  dhine  réputation 
distinguée , d’après  les  conseils  de  Félix 
Plater  et  de  Diemerbroeck.  Ce  dernier  ne  la 
regarde  que  comme  une  tentative  dangereuse. 
Il  attribue  ce  danger  à la  section  des  té- 
gumens  du  bas- ventre,  et  à l’hémorragie  des 
vaisseaux  spermatiques,  dont  il  croit  qu’il 
seroit  difficile  d’arrêter  le  cours.  Ces  craintes 
sont  fondées  sur  l’opinion  générale  où  l’on 
étoit  alors,  que  des  plaies  quelles  qu’elles 
fussent,  pénétrant  dans  la  cavité  de  l’ab- 
domen, étoient  toujours  accompagnées  d’un 
extrême  péril  • mais  cette  erreur  sur  les 
plaies  simples  est  entièrement  dissipée. 
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Assurément  l'opération  césarienne  oppose 
de  bien  plus  grandes  difficultés,  qui  ont 
cédé  à la  dextérité  et  à la  prudence  des  pra- 
ticiens liabiles. 

Cependant  IXemerbroeck  n’ignoroit  pas 
que  la  castration  avoit  été  pratiquée  autre- 
fois pour  satisfaire  la  luxure  révoltante  de 
quelques  potentats.  On  dit  que  Gygès  étoit 
coupable  de  cette  cruauté  : Suidas  et  Hési- 
chius  l’attestent,  Xanthus  assure  qu’Andra- 
myte,  roi  des  Lydiens,  faisoit  faire  la  cas- 
tration aux  femmes  qui  étoient  destinées  au 
service  des  Eunuques  dans  son  palais.  Les 
Créophages,  peuple  de  F Arabie,  étoient,  au 
rapport  d’Alexandre , dans  l’usage  de  faire 
extirper  les  ovaires  aux  femmes,  à l’irni- 
tation  des  Egyptiens  cjui  empîoyoient  cette 
méthode  par  des  motifs  que  l’humanité  et 
la  raison  réprouvent. 

On  voit  par  ces  exemples,  que  l’extirpation 
des  ovaires  n’est  point  une  opération  nou- 
velle. Gallien  a-t-il  voulu  parler  de  celle  des 
femmes,  quand  il  dit  qu’elles  ressemblent 
aux  mâles  qui  ont  subi  la  même  opération  ? 
Son  discours  sur  les  changemens  qui  arrivent 
après  la  castration , présente  des  vues  trop 
générales  sur  le  règne  animal , pour  qu’on 
en  puisse  faire  l’application  à notre  seule 
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espèce.  ( Voyez  le  chapitre  XVI  du  livre 
premier , sur  la  femme.  ) 

Quelques  modernes  ont  prétendu  que  le 
mot  castration  y quand  il  est  question  de 
celle  des  femmes  , n’a  pas  le  sens  que  nous 
lui  donnons  avec  les  auteurs  que  j’ai  cités  ; 
mais  il  est  évident  qu’on  ne  peut  lui  en 
donner  un  autre,  puisqu'on  a toujours  eu 
pour  but  de  rendre  les  femmes  stériles  , par 
cette  opération,  et  qu’on  a été  persuadé  , 
de  toute  antiquité,  que  les  ovaires  sont  les 
organes  dans  lesquels  s’exécutent  les  pre- 
miers phénomènes  de  la  génération.  Tous 
les  historiens  et  les  physiciens  s’accordent 
sur  ce  point,  en  désignant  les  ovaires  comme 
les  seules  parties  soumises  à l’extirpation, 
pour  ôter  aux  femmes  la  faculté  d’engen- 
drer ; et  comme  l’expression  ovaires  n’a 
jamais  présenté  une  idée  différente  de  celle 
que  nous  en  avons  aujourd’hui , il  est  évi- 
dent que  la  castration  consiste  dans  l’excision 
de  ces  organes. 

Quoi  qu’il  en  soit , Frankeneau  dit  qu’une 
femme  reçut  une  blessure,  faite  par  un  ins- 
trument tranchant,  qui  pénétra  dans  la  ca- 
vité de  l’abdomen  ; le  testicule  fut  coupé , 
et  la  malade  guérit  parfaitement.  Delaporte, 
Ledran  et  Morand  avoient  conseillé  l’exci- 
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sion  des  ovaires  squirreux  ou  formant  des 
tumeurs  remplies  de  liquides , ce  qu’on 
nomme  Irydropisie  enkistée-  ( Voyez  les  mé- 
moires de  V académie  de  chirurgie.}  Morand 
n’en  exceptoit  que  les  cas  où  il  y auroit 
adhérence  entre  la  tumeur  et  les  parties 
voisines. 

Dans  la  plupart  des  squirres  des  ovaires, 
si  l’on  en  excepte  ceux  qui  sont  la  suite 
d’une  inflammation  de  ces  organes  , il  n’y 
a point  d’adhérence  $ la  mobilité  de  la  tu- 
meur en  est  la  preuve.  J’ai  vu  un  grand 
nombre  d’hydropisies  des  ovaires,  à la  Sal- 
pétrière , chez  des  vieilles  femmes  mortes 
de  maladies  différentes,  presque  toujours  il 
n’y  avoit  point  d’adhérence.  Donc  , dans 
tous  ces  cas,  l’extirpation  des  ovaires  étoit 
très-possible. 

Je  ne  crois  pas  que  toute  espèce  d’ad- 
hérence fasse  un  obstacle  à la  castration. 
En  considérant  quelles  sont  les  parties  avec 
lesquelles  les  ovaires  se  réunissent  d’une, 
manière  un  peu  fixe,  on  observe  dans  les 
dissections,  que  c’est  avec  le  péritoine,  les 
ligamens  larges  , la  trompe  , son  pavillon  , 
le  morceau  frangé , quelquefois  l’épiploon 
et  les  intestins.  Cette  diversité  de  parties 
réunies  contre  nature  avec  la  tumeur , offre 
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à la  réflexion  les  considérations  suivantes  : 
ou  la  réunion  est  très- fixe  , et  rend  la  tumeur 
immobile,  ou  il  y a encore  delà  mobilité. 
Dans  le  premier  cas,  il  est  impossible  de 
juger  rétendue  de  l’adhérence  et  la  nature 
des  parties  ainsi  agglutinées  $ donc,  on  ne 
peut  pas  tenter  une  opération  dont  il  a été 
impossible  de  prévoir  les  suites.  Dans  le 
second,  on  distingue,  avec  un  peu  d’atten- 
tion , quelle  est  la  portion  de  la  tumeur 
qui  est  attachée  aux  parties  voisines  ; on 
trouve,  en  lui  faisant  éprouver  des  impul- 
sions dirigées  avec  précaution , que  c’est 
presque  toujours  sa  base  qui  reste  fixe.  Or, 
son  adhérence  n’a  lieu  qu’avec  les  mem- 
branes qui  revêtent  la  capacité  du  bassin  $ 
donc  on  peut,  sans  danger,  détruire  cette 
réunion,  qui  ne  présente  pas  de  grandes 
difficultés  dans  l’opération  , et  qui  n’est 
susceptible  d’aucun  accident  redoutable  ; car 
je  suppose  ici,  qu’on  ne  tente  aucune  es- 
pèce d’opération  majeure  dans  un  sujet  dont 
le  sang  est  vicié,  la  foiblesse  extrême,  ét c. 
Qu’est-ce  en  effet  qu’une  plaie  simple  à la 
surface  du  péritoine,  opérée  avec  l’instru- 
ment tranchant  ? La  suppuration  qui  en  ré- 
sultera , sera  de  courte  durée.  Ces  petits 
accidens  ne  me  paroissent  pas  des  motifs 


A LA  CESSATION  DES  REGLES.  2.ÿ5 

assez  puissans  pour  abandonner  les  malades 
à une  mort  certaine. 

On  trouve  , dira- 1- on,  très-fréquemment 
les  trompes  confondues  avec  les  tumeurs  des 
ovaires  ; n’y  a-t-il  rien  à redouter  de  l’ex- 
cision de  ces  ^premiers  organes  ? Peut-on 
juger  d’avance  quelle  sera  l’hémorragie  qui 
résultera  de  l’opération  ? La  réponse  est 
simple  : ou  la  tumeur  n’est  pas  très-volu- 
mineuse , quoique  très-ancienne , ou  le 
contraire  a lieu.  Dans  le  premier  cas,  les 
vaisseaux  sanguins  et  particulièrement  les 
artères  n’ont  pas  acquis  un  diamètre  beau- 
coup plus  grand  que  celui  qu’ils  ont  dans 
l’état  naturel.  Donc  la  section  de  ces  artères 
n’est  point  un  obstacle  à l’extirpatiou  des 
parties  malades. 

Quand  même  la  dilatation  des  artères 
seroit  arrivée  au  point  dont  j’ai  parlé  ailleurs, 
ce  ne  seroit  pas  une  raison  pour  différer 
l’excision.  Car  on  ne  voit  pas  que  cette  di- 
latation contre  nature  s’étende  beaucoup 
au  delà  de  la  tumeur , en  remontant  vers 
l’origine  des  troncs  artériels.  C’est  au  moins 
ce  que  l’observation  m’a  fait  apercevoir 
dans  l’examen  des  parties  attaquées  d’hy- 
dropisie. 

Les  adhérences  de  la  tumeur  avec  l’épi- 
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ploon  ne  détruisent  point  sa  mobilité  ; mais 
quand  même  il  s'en  rencontrer  oit , qu’on 
n’auroit  pas  pu  prévoir , faute  de  signes  cer- 
tains pour  les  faire  reconnoître,  il  n'y  àuroit 
aucun  inconvénient  à emporter  le  bord  de 
l'épiploon  qui  auroit  contracté  adhérence. 
Son  pincement  dans  les  hernies  étranglées 
et  sa  gangrène  ont  déterminé  souvent 
l’excision  d’une  portion  étendue  de  cet 
organe  graisseux , sans  danger  pourries 
malades. 

L’union  contre  nature  des  intestins  ou 
d'une  portion  d’intestin  avec  la  tumeur,  ne 
contre-indique  l'opération  que  dans  le  cas 
où  l’inflammation , à la  faveur  de  laquelle 
l'adhésion  s'est  contractée , auroit  été  vio- 
lente. Dans  ce  cas,  la  tumeur  se  colle  fixe- 
ment à toutes  les  parties  voisines,  et  nous 
n’en  proposons  point  l’extirpation.  Car  ces 
sortes  d’adhérences , sont  non  - seulement 
très-étendues , mais  encore  si  fermes , que 
les  organes  réunis  forment  des  productions, 
en  quelque  sorte  de  nouvelle  création , par 
la  consistance  et  l’épaississement  qu'elles  ac- 
quièrent. Il  y a alors,  impossibilité  d'en- 
lever les  parties  malades;  car,  ou  il  faudroit 
faire  la  section  dans  la  substance  même  de 
la  tumeur  à détruire,  et,  par  conséquent. 
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attendre  les  suites  d’une  suppuration  longue 
et  périlleuse,  ou  emporter  des  organes  trop 
adhérens  à la  tumeur , ce  qu’on  ne  pourroit 
exécuter  sans  le  plus  grand  péril  pour  les 
sujets  opérés. 

Toutes  les  tumeurs  des  ovaires,  soit  squir- 
reuses,  soit  stéatomateuses  , cartilagineuses, 
pierreuses,  charnues;  les  kistes  contenant 
des  liquides  épais  ou  ténus;  toutes  ces  tu- 
meurs, dis-je,  sont  de  nature  à être  opérées 
dans  les  circonstances  dont  j’ai  fait  ci-dessus 
l’énumération.  La  même  doctrine  est  ap- 
plicable aux  engorgeinens  et  à Fhydropisie 
des  trompes. 

On  ne  doit  jamais  oublier  qu’il  y a des 
gestations  abdominales  ; d’où  résulte  la  né- 
cessité de  s’assurer  si  la  tumeur  des  trompes 
ou  des  ovaires  ne  contiendroit  pas  un  fœtus. 
Le  temps  et  les  signes  de  ces  conceptions, 
indiqués  ailleurs,  ne  laisseront  point  d’in- 
certitude sur  le  diagnostic. 

Il  y a aussi  des  femmes  qui  conçoivent 
avec  des  tumeurs  aux  ovaires  et  aux  trompes  ; 
mais,  dans  ce  cas,  il  n’y  a que  les  organés 
d’un  des  côtés  qui  soient  affectés  ; les  autres 
sont  sains.  Quelqu’accroissement  que  pren- 
nent les  tumeurs  par  l'effet  de  la  grossesse 
et  de  la  suite  des  couches , il  est  impossible 
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de  tenter  l’opération  , avant  que  les  femmes 
n’aient  passé  le  temps  pendant  lequel  sub- 
sistent les  incommodités  attachées  à ces  deux 
différens  états. 

Ceux  qui  proposent  la  ponction  comme 
un  moyen  de  guérison,  se  fondent  sur  un 
seul  succès  dont  on  a trop  exalté  les  avan- 
tages dans  les  mémoires  de  l’académie  de 
chirurgie.  La  circonstance  dans  laquelle  cette 
réussite  a eu  lieu  , se  rencontre  rarement. 
C’étoit  une  jeune  hile  d’une  bonne  santé  ; 
ses  règles  furent  supprimées;  un  des  ovaires 
se  remplit  de  liquides.  On  ht  la  ponction  ; 
les  parois  du  sac  se  réunirent.  Les  règles 
reparurent;  elle  fut  guérie.  Mais  , qu’on  se 
souvienne  de  la  conformation  de  la  plupart 
de  ces  Listes , des  tumeurs  sur  la  base  des- 
quelles ils  se  forment  pour  la  plus  grande 
partie , de  la  division  qu’on  trouve  entre 
les  diverses  poches  dont  ils  sont  composés  , 
et  enfin,  de  la  diversité  des  matières  qu’ils 
contiennent , on  conviendra , sans  doute  , 
que  la  curation  unique,  qu’on  cite  avec  tant 
de  complaisance  , ne  servira  jamais  de  règle 
générale  dans  le  traitement  des  maladies 
dont  nous  parlons. 

Enhn,  il  existe  des  tumeurs  des  ovaires 
qui , après  avoir  acquis  un  certain  volume , 


A LA  CESSATION  DES  REGLES.  299 

ne  prennent  plus  de  nouvel  accroissement. 
Quelques  squirres  se  comportent  de  cette 
manière.  Nous  n’en  proposons  pas  l’opé- 
ration, tant  qu’ils  sont  dans  cet  état  d’inac- 
tion. , si  l’on  peut  parler  ainsi.  On  fera  sa- 
gement de  ne  les  point  attaquer , ni  par  le 
fer  , ni  par  les  remèdes.  Pour  prévenir  l’ac- 
tion des  causes  qui  pourroient  déterminer 
une  nouvelle  affluence  de  liquides  sur  leur 
masse  inerte,  on  prescrira  un  régime  con- 
venable et  des  exutoires  capables  d’opérer 
une  révulsion  salutaire,  en  débarrassant  en 
même-temps  le  système  vasculaire  des  in- 
convéniens  de  la  pléthore. 

Un  lecteur  judicieux  comprendra  faci- 
lement, qu’en  admettant  la  plupart  des  cir- 
constances relatées  ci-dessus,  dans  lesquelles 
nous  n’indiquons  pas  l’excision  des  ovaires, 
nous  avons  eu  pour  objet  de  ne  pas  trop 
contrarier  les  idées  reçues  par  le  plus  grand 
nombre  des  physiciens  ; mais  nous  sommes 
persuadés  qu’il  viendra  un  temps  où  cette 
opération  sera  étendue  à des  cas  plus  nom- 
breux que  ceux  où  nous  l’avons  propo- 
sée , et  qu’on  ne  fera  pas  de  difficulté  de  la 
pratiquer. 
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CHAPITRE  XL. 

De  l’hydropisie  des  trompes . 

T* ou  t ce  qu’on  a dit  ci-devant  de  l’hydro- 
pisie  des  ovaires,  de  ses  causes , de  ses  progrès 
et  de  sa  terminaison  , est  applicable  à 
celle  des  trompes.  Spon  rapporte  l’histoire 
d’une  femme,  à l’ouverture  de  laquelle  on 
trouva  la  trompe  remplie  d’une  si  grande 
quantité  de  liquides , que  la  tumeur  couvroit 
les  viscères  du  bas- ventre,  et  s’élevoit  jus- 
qu'au cartilage  xiphoïde.  Le  kiste  étoit 
prolongé  jusqu’à  l’utérus  par  lequel  il  y 
avoit  un  suintement  continuel  d’une  humeur 
séreuse.  La  trompe  avoit  donc  éprouvé  une 
distension  excessive  en  longueur  et  en  lar- 
geur. Elle  contenoit,  au  rapport  de  l’auteur, 
cent  quarante  livres  de  liquides.  Munnick 
dit  qu’une  fille  de  vingt-deux  ans , morte 
des  suites  de  la  maladie  dont  on  parle,  por- 
tait un  sac  rempli  de  cent  douze  livres  de 
sérosité.  Je  passerai  sous  silence  les  faits 
qui  nous  ont  été  donnés  par  Tulpius , Si- 
bold  , Cyprian,  Targioni,  Schacher,  Rol- 
fmck , Brehm  , etc.  Ils  ne  nous  apprennent 
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rien  qui  ne  soit  amplement  décrit  par  les 
deux  premiers  observateurs  que  j’ai  cités. 

Est-il  facile  de  distinguer  cette  hydropisie 
de  celle  de  l’ovaire  ? Au  moment  où  elle 
commence  à acquérir  un  volume  sensible, 
on  reconnoîtra  son  siège  plus  rapproché  du 
centre  du  bassin  et  de  l’angle  de  l’utérus. 
Dans  un  temps  postérieur , cette  différence 
ne  subsiste  plus.  Tous  ses  signes  se  con- 
fondent avec  ceux  de  l’hydropisiede  l’ovaire. 
Malheureusement,  dans  l’un  et  l’autre  cas, 
les  malades  ne  soupçonnent  pas  leur  état 
lorsqu’on  peut  juger  sans  difficulté  quel 
est  l’organe  malade.  Cependant  , il  seroit 
important  d’avoir  à cet  égard,  des  notions 
précises  qui  peut-être  nous  manqueront 
toujours  $ car,  comme  les  vaisseaux  qui 
rampent  à la  surface  des  ligamens  larges  , 
sont  beaucoup  plus  volumineux  que  ceux 
qui  se  distribuent  à l’ovaire  , cette  diver- 
sité apporte  des  modifications  dans  îe  pro- 
nostic sur  les  suites  de  l’excision.  On  con- 
fondra aussi,  par  la  même  raison,  les  hy- 
dropisies  et  les  suppurations  qui  auront  leurs 
,foyers  dans  les  ligamens  larges , avec  celles 
des  trompes  et  des  ovaires  , quand  elles 
seront  anciennes. 

Spon  a paru  être  persuadé  que  l’écoule- 
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ment  d’une  humeur  par  l’utérüs  , chez  les 
femmes  attaquées  d’hydropisie  dans  les  or- 
ganes internes  de  la  génération,  étoit  la 
preuve  de  l’existence  du  kiste  dans  les 
trompes.  Cette  proposition  ne  peut  pas  être 
prise  dans  un  sens  général;  car,  lorsqu’une 
inflammation  unit  le  pavillon  des  trompes 
atix  ovaires,  ceux-ci  étant  attaqués  de  l’en- 
gorgement inflammatoire,  on  a trouvé  le 
foyer  purulent  dans  l’ovaire,  et  le  pus  avoit 
suivi  le  trajet  des  trompes  pour  se  rendre 
dans  l’utérus.  L’examen  d’un  cadavre  m’a 
parfaitement  démontré  le  mécanisme  de  cet 
écoulement.  J’ai  vu  depuis,  chez  une  de 
mes  parentes , dont  l’histoire  est  relatée 
ailleurs  , que  la  compression  exercée  sur 
l’ovaire , donnoit  lieu  à l’écoulement  dont 
je  parle.  J’observerai,  à l’égard  de  celle-ci, 
que  la  tumeur  pouvant  se  vider  par  cette 
voie,  ne  reste  pas  assez  volumineuse  pour 
qu’on  soit  dans  l’erreur  sur  son  véritable 
siège.  J’ai  examiné  ce  phénomène  à diverses 
reprises  i et  il  m’a  toujours  paru  constant 
que  l’ovaire  seul  étoit  malade. 

Il  suit  de  ces  faits,  que  l'écoulement  par 
la  matrice  n’est  pas  un  signe  assuré  de  l’hy- 
dropisie  de  la  trompe,  puisqu’il  est  commun 
à celle  des  ovaires. 
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Je  ne  répéterai  point  ici  ce  que  j’ai  dit 
précédemment  du  libre  exercice  de  presque 
toutes  les  fonctions  pendant  l’invasion  de 
cette  maladie  : sa  marche  et  ses  phénomènes 
sont  absolument  les  mêmes  que  ceux  qu’on 
observe  dans  l’hydropisie  des  ovaires  et  du 
péritoine. 

Les  remèdes  n’ont  pas  plus  d’action  dans 
cette  affection  que  dans  celle  dte  l’ovaire. 
Il  n’y  a donc  que  l’extirpation  du  kiste  qui 
soit  le  véritable  moyen  de  guérison.  Mais 
cette  opération  exige  plus  de  précautions 
que  celle  qu’on  pourroit  pratiquer  sur  l’o- 
vaire. Il  y a aussi  un  plus  grand  nombre 
de  cas  dans  lesquels  elle  est  impraticable. 
C’est  ce  que  nous  examinerons  dans  le 
chapitre  suivant. 

La  cure  palliative  est  quelquefois  devenue 
radicale?  Mais  ces  exemples  sont  si  rares, 
qu’ils  n’atténuent  point  la  proposition  géné- 
rale qu’on  vient  d’avancer  sur  l’incurabilité 
de  cette  hydropisie  , autrement  que  par  l’ex- 
tirpation du  kiste. 

cc  La  femme  d’un  pasteur  se  plaignit  d’une 
tumeur  considérable  qui  lui  étoit  survenue 
» à l’aîne  droite  , et  qui  insensiblement  s’é- 
toit  accrue  au  point  de  comprimer  si  fort 
» le  muscle  psoas  , qu’elle  ne  ponvoit  ni  se 


3c>4  DES  MALADIES  CHRONIQUES 

^ tenir  droite  , ni  marcher  sans  bâton.  Je 
tentai  d’abord  de  résoudre  la  tumeur  par 
33  tous  les  linimens  et  les  emplâtres  que  je 
33  crus  propres  à opérer  cet  effet  $ mais  voyant 
33  qu’au  lieu  de  se  ramollir  et  de  se  résoudre , 
33  elle  augmentoit  de  jour  en  jour  , je  jugeai 
3o  par  sa  figure  demi-circulaire  , joint  à ce 
3>  que  les  règles  étoient  supprimées,  que  le 
33  mal  étoit  plus  profond  \ et  persuadé  que 
33  la  trompe  de  la  matrice  en  étoit  le  siège , 
3o  je  proposai  la  paracenthèse.  La  malade 
33  ayant  marqué  qu’elle  y consentait , j’or- 
33  donnai  au  chirurgien  de  pousser  assez 
33  avant  sa  lancette  dans  la  partie  la  plus 
33  déclive  de  la  tumeur.  Comme  il  ne  sortit 
33  qu’un  peu  de  sang,  je  fis  mettre  dans  la 
3>  plaie  une  tente  longuette  et  un  peu  dure  : 
30  on  la  retira  le  même  jour  $ nous  vîmes 
33  alors  sortir  de  la  plaie  , avec  force , une 
33  eau  lympide  et  inodore.  On  en  tira  à 
33  diverses  reprises  la  quantité  de  plusieurs 
33  livres  , sans  compter  celle  qui  s’étoit  in- 
33  sinuée  dans  les  interstices  des  muscles  de 
33  la  jambe  du  même  côté,  et  qui  l’avoit 
33  prodigieusement  tuméfiée.  Cependant  on 
33  vint  à bout  de  dissiper  cette  enflure  en 
33  peu  de  jours,  moyennant  des  bandes  de 
33  linges  arrosées  d’huile  de  vitriol  , qu’on 

roui  oit 
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*>  rouîoit  autour  de  la  jambe,  et  qu’on  avoit 
» soin  de  renouveler  souvent.  On  tint  la 
plaie  du  ventre  ouverte  plus  de  trois  mois; 
» ensuite  on  la  fit  bien  cicatriser.  Cette 
dame  a joui  depuis  ce  temps-là  d’une  par- 
» faite  santé  : elle  est  même  devenue  grosse 
» et  est  accouchée  fort  heureusement  d’une 
35  fille.  35  ( Observ.  de  J.  H.  Brechtfeld . ) 

CHAPITRE  X L I. 

Observation  sur  une  tumeur  du  ligament 
large . 

cc  U ne  femme  portoit  depuis  long-temps 
>3  au  dessus  du  pubis , une  tumeur  dure  et 
33  douloureuse  qu’on  distingu oit  au  toucher, 
35  et  qui  sembloit  se  porter  de  bas  en  haut, 
35  et  même  jusqu’à  l’orifice  supérieur  de 
35  l’estomac,  comme  si  c’eût  été  un  animal 
33  vivant  ; mais  avant  le  mariage  , cette  tu- 
33  meur  étoit  tranquille  après  les  repas.  La 
33  malade  avoit  été  très- mal  réglée  et  sou- 
33  vent  ne  Tétoit  point  du  tout.  Cependant , 
33  ses  règles  avoient  observé  leurs  périodes 
33  pendant  les  trois  derniers  mois  qui  avoient 
33  précédé  son  mariage.  Depuis  huit  mois 
33  qu’elle  étoit  mariée  , elle  ressentoit  des 
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33  douleurs  d’estomac , et  vomissoit  tous  les 
» alimens  qu’elle  prenoit  ; elle  avoit  une 

chaleur  étique  et  brûlante  : ses  urines 
33  étoient  la  plupart  du  temps  épaisses  ; elle 
33  étoit  toujours  constipée  , et  quelquefois 
.33  même  elle  passoit  huit  jours  sans  aller  à 
33  la  selle.  Elle  fit  très-peu  de  remèdes;  et  le 
33  mal  ayant  continué,  elle  tomba  enfin  dans 
33  l’atrophie  et  mourut  le  2 février  1786  , 
33  âgée  de  45  ans. 

33  Son  cadavre  ayant  été  ouvert , l’oinen- 
33  tum  se  trouva  pourri  , et  l’on  aperçut 
33  dans  l’abdomen  une  tumeur  divisée  en 
33  trois  parties  , dont  la  supérieure,  qui  étoit 
33  la  plus  considérable  , avoit  une  surface 
33  inégale  ; les  deux  autres  étoient  plus  pe- 
33  tites  et  plus  unies  , mais  entièrement  com- 
33  posées  de  glandes  conglomérées  , et  par- 
33  semées  d’un  grand  nombre  de  veines. 

33  La  tumeur  étoit  de  la  grosseur  de  la 
» tête  ; elle  se  trouvoit  sur  le  fond  de  la 
33  matrice  , attachée  au  ligament  large  , du 
33  reste  libre  et  isolée  de  toute  part  ; elle 
33  étoit  composée  , à sa  partie  postérieure  , 

33  de  quantité  de  corps  sphériques  plus  ou 
33  moins  gros,  et  de  vésicules  ; on  y trouvoit 
33  de  la  sérosité  , du  pus  et  des  glandes , 

33  les  unes  dures  , les  autres  molles  et  cor- 
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» rompues.  La  matrice  étoit  saine  et  telle 
» qu’elle  est  ordinairement  chez  les  filles. 
x>  Le  testicule  droit  se  trouva  flétri  et  sans 
55  vésicules  proéminentes  ; le  testicule  gauche 
» se  voyoit  à peine  55.  . . ( Observations  de 
Salomon  Reiselius.  ) 


CHAPITRE  X L I I. 

De  riiydropisie  du  péritoine . 

T ja  maladie  dont  je  vais  donner  l’histoire  , 
n’admet  jamais  de  curation.  Sa  naissance, 
comme  ses  premiers  progrès  , sont  insen- 
sibles ( excepté  dans  une  seule  circonstance 
dont  je  rendrai  compte),  et  par  conséquent 
laissent  les  malades  avec  l’apparence  de  la 
bonne  santé.  Cet  état  trompeur  les  conduit 
à un  trépas  inattendu.  Quand  iis  recon- 
noissent  un  dérangement  dans  leur  santé  , 
il  n’est  plus  possible  de  les  arracher  au 
sort  qui  les  attend.  L’exemple  suivant  prou- 
vera ces  tristes  vérités  de  manière  à ne  laisser 
aucune  incertitude. 

Les  derniers  jours  de  mars  1775  , je  fus 
appelé  chez  le  receveur  des  tailles  à Langres, 
pour  voir  son  épouse.  Elle  avoit  le  ventre 
d’un  volume  excessif:  j’en  fus  frappé  au  pre* 

Y a 
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mier  aspect,  quoiqu’elle  fût  d’une  très-grande 
taille.  Ses  jambes  étoient  engorgées  , sa 
voix  étouffée.  Dans  le  courant  de  novembre 
précédent,  elle  s’étoit  trouvée  incommodée 
d’aigreurs  à son  réveil , de  rapports  de  bile , 
de  soulèvemens  de  cœur  ; ce  sont  ses  expres- 
sions. La  région  de  l’estomac  étoit  gonflée  $ 
on  la  purgea  , elle  ne  se  trouva  pas  mieux. 
Quelque  temps  après  , elle  prit  un  second 
purgatif  ; l’événement  n’en  fut  pas  plus 
avantageux.  Au  mois  de  janvier , elle  prit 
quatre  grains  d’émétique  qui  , outre  les 
vomissemens  copieux  et  fréquens , détermina 
des  selles  abondantes.  La  malade  tomba 
dans  un  accablement  inexprimable.  Les  der- 
nières selles  étoient  aqueuses  , comme  cela 
arrive  dans  les  superpurgations  $ on  voyoit 
nager  sur  ces  matières,  ou  plutôt  sur  ces 
eaux , des  grains  blancs  , comme  des  petits 
morceaux  de  graisse  dissoute,  de  la  grosseur 
d’une  lentille  ; des  douleurs  violentes  , des 
spasmes , des  mouvemens  convulsifs  avoient 
accompagné  les  évacuations.  Ces  accidens 
avoient  occasionné  un  feu  insoutenable  dans 
tout  le  corps  , et  sur-tout  dans  la  poitrine  $ 
la  tête  étoit  tourmentée  d’une  ardeur  con- 
tinuelle. Un  accès  de  fièvre  de  trente  six 
heures  avoit  été  la  suite  de  ce  dérangement  5 
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il  avoit  excité  une  soif  que  rien  ne  pouvoit 
éteindre.  On  attendoit  la  diminution  du 
ventre  ; l’attente  fut  vaine  , l’estomac  resta 
gonflé  , douloureux.  Cependant  on  ne  dis- 
continuoit  point  les  remèdes  , tantôt  des 
pilules  savonneuses  , d’autres  fois  le  quin- 
quina, toutes  sortes  de  médicamens  , et 
point:  d’ordre  dans  le  plan  de  curation.  On 
appela  un  chirurgien  des  environs  , qui 
jouissoit  d’une  certaine  réputation  ; il  fit 
prendre  des  bains  à la  malade,  avec  une 
tisane  nitrée  , qui  dissipa  la  grande  chaleur 
et  ramena  un  calme  sensible . Cependant  cette 
femme  ayant  quitté  quelque  temps  l’usage  de 
tous  les  remèdes  , avoit  éprouvé  un  peu  plus, 
de  tranquillité.  Comme  les  digestions  étoient 
devenues  impossibles, on  lui  donna  encore  un 
purgatif  j en  .sorte  que  , depuis  décembre 
1774,  jusqu’au  mois  de  mars  1776  , elle 
avoit  été  purgée  huit  fois  , sans  compter 
l’émétique.  Parmi  ces  évacuations  , dans  le 
courant  de  février  , les  règles  avoient  paru 
à deux  reprises.  Depuis  cette  époque  elles 
ont  toujours  anticipé  de  six  à sept  jours 
chaque  mois.  Les  vaisseaux  hémorroïdaux 
avoient  été  .très  - gonflés  , mais  les  bains 
avoient  dissipé  cet  accident. 

C’est  dans  ces  circonstances  que  je  fus 

y 3 
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appelé.  Le  récit  qu’on  m’avoit  fait , le  vo- 
lume du  ventre , le  gonflement  de  l’estomac , 
la  douleur  , la  fièvre  , la  chaleur  , la  perte 
de  l’appétit , du  sommeil  et  des  forces  , la 
dureté  de  toute  l’étendue  du  bas-ventre,  me 
déterminèrent  à demander  conseil  à plusieurs 
médecins  célèbres.  On  ne  m’apprit  point 
alors  que  lamalade  avoit  depuis  long-temps 
les  jambes  grosses  et  le  ventre  elevé  $ elle  ne 
disoit  point  que  son  état  eût  rapport  à des 
temps  antérieurs  au  mois  de  décembre  1774$ 
elle  ajoutoit  même  qu’après  l’usage  de  l'émé- 
tique , la  région  hypogastrique  s’étoit  enflée 
au  point  où  je  la  voyois,  dans  l’espace  de 
Cinq  à six  jours.  J’employai  des  remèdes 
toniques  , l’appétit  revint  ; le  sommeil , les 
forces  , l’embonpoint  même  reparut  ; les 
jambes  devinrent  plus  sèches  , l’estomac  né 
fut  plus  si  fort  à la'-gene;  mais  le  ventre  étoit 
presque  toujours  aussi  volumineux.  Cepen- 
dant la  malade  sortoit,  se  promenoît,  voyoit 
compagnie  , mangeoit  beaucoup  , digéroit 
bien,  dormoit  de  même , s’engraissoit , tout 
cela  avec  un  gros  ventre.  On  me  dit  qu’elle 
pouvoit  être  enceinte  ÿ il  y avoit  quinze  ans 
qu’elle  étoit  mariée , ce  n’étoit  pas  à la  vérité 
un  obstacle  à cet  étât^  mais  il  n’étôit  guère 
probable  qu*àprès  ce  temps  une  femme  qui 
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avoit  constamment  ses  règles,  qui  ne  sentoit 
aucun  mouvement  bien  décidé , pût  devenir 
mère.  Une  sage-femme  examina  l’état  de  la 
matrice  (car,  dans  cette  ville,  on  ne  souffroit 
guère  qu’un  homme  fît  cet  examen  , quand 
la  circonstance  n’étoit  pas  urgente  ).  Son 
rapport  fut , que  la  matrice  étoit  remontée  , 
qu’elle  étoit  penchée  sur  le  côté  droit  , et 
soutenoit  un  poids  assez  considérable.  Je 
mis  en  note  toutes  ces  particularités  , et 
celles  dont  j’ai  fait  le  détail  sommairement  ; 
je  les  adressai  à plusieurs  personnes  , en- 
tr’autres  à Antoine  Petit  , d’après  l avis 
duquel  je  me  proposois  de  diriger  tous  mes 
soins.  Sa  réponse  fut  , ce  qu’une  femme  de 
33  44  ans  ( car  la  malade  , qui  en  avoit  5 1 , 
33  ne  se  donnoit  que  44  ans  ) peut  devenir 
33  mère  , et  celle  dont  vous  me  parlez  a eu  , 
33  dans  le  commencement  de  sa  maladie  , 
33  les  symptômes  ordinaires  des  grossesses. 
33  Le  rapport  de  la  sage-femme  donne  l’idée 
33  d’une  matrice  qui  renfermeroit  un  enfant 
33  d’environ  4 à 5 mois  : à tout  cela  , il  n’y  a 
33  qu’à  opposer  l’apparition  des  règles  $ mais 
33  il  n’est  pas  rare  de  voir  , etc.  Il  suit  de 
33  tout  ceci  , que  la  chose  est  au  moins  dou- 
33  teuse  , et  je  crois  qu’en  pareil  cas  le  mieux 
33  est  de  ne  point  hasarder  de  jugement , de 

y 4 
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33  donner  la  chose  pour  ce  qu’elle  est,  c’est- 

à-dire  , une  affaire  que  le  temps  seul  peut 
33  éclaircir  : en  attendant , si  vous  vouiez 
3>  in’en  croire  , vous  ferez  peu  ou  presque 
33  point  de  remèdes  \ etc.  35 

Signé  , A.  Petit  , D.  M.  P. 

Le  bon  effet  que  les  remàdes  a voient  pro- 
duit, se  soutint  encore  quelque  temps  ; mais 
bientôt  on  vit  renaître  le  gonflement  des 
jambes,  mais  un  gonflement  léger,  qui  n’aug- 
menta point  pendant  quelques  mois.  Après 
ce  temps  , la  malade  remarqua  une  sérosité 
laiteuse  sortir  de  ses  seins  , Ce  qui  lui  donna 
beaucoup  de  tranquillité,  car  elle  crut  que 
c’étoit  un  véritable  lait.  J’imaginai  que  la 
gêne  de  la  circulation  dans  les  parties  infé- 
rieures, occasionnée  par  la  pression  exces- 
sive qu’opéroit  le  volume  énorme  du  ventre, 
déterminoit  le  cours  des  fluides  vers  le  haut, 
et  ce  symptôme  , avec  l’amaigrissement  des 
seins , qui  devenoit  sensible  depuis  plus  de 
six  semaines,  me  faisoit  craindre  qu’il  ne 
se  trouvât  une  mole  ( un  fœtus  mort  dans 
un  temps  quelconque  de  son  accroissement) 
dans  l’ovaire  droit,  parce  que  la  malade 
assuroit  avoir  toujours  éprouvé  une  gêne 
très-considérable  de  ce  même  côté.  D’ail- 
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leurs  , un  examen  ultérieur  de  la  part  de  la 
sage-femme  prouvoit  que  la  matrice  n’avoit 
point  acquis  de  volume  ; d’où  il  résultait 
qu’on  ne  devoit  point  clierclier  dans  ce  vis- 
cère la  cause  de  la  grosseur  du  ventre.  On 
voit  par  là  que  le  temps  rendoit  la  maladie 
toujours  plus  méconnoissable.  Toutefois  la 
malade  croyoit  sentir  son  enfant  ; on  la  lais- 
soit  dans  la  sécurité  que  lui  donnoit  cette 
persuasion  , pour  ne  pas  augmenter  ses  cha- 
grins. 

Cependant  les  jambes  se  gonflèrent  singu- 
lièrement dans  l’espace  de  trois  semaines  , 
les  forces  tombèrent , l’appétit , le  sommeil 
disparurent.  On  commença  à sentir  une  lé- 
gère fluctuation  dans  la  région  hypogastri- 
que : les  diurétiques  furent  employés.  Le 
temps  ordinaire  de  la  grossesse  était  écoulé. 
On  consulta  un  professeur  de  Besançon  ; peu 
de  temps  après  il  passa  à Langres  ; il  vit  la 
malade  : il  parut  étonné  de  son  état;  cepen- 
dant après  un  examen  bien  réfléchi,  il  l’en- 
gagea à continuer  les  médicamens  diurétiques 
qu’il  avoit  prescrits;  j’étais  alors  absent  de 
Langres.  Je  tâchai  de  faire  suspendre  l’usage 
des  remèdes  qui  privoient  le  sang  de  sa  sé- 
rosité, rendoient  la  respiration  très-difficile, 
etc.  ; d’où  fièvre  , chaleur,  soif  augmentée. 
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foiblesse  plus  considérable  , etc.  Je  rendis 
compte  de  ce  qui  étoit  arrivé.  Voici  un  abrégé 
de  sa  réponse  , datée  de  Paris , où  il  étoit 
alors,  du  9 décembre,  ce  L’on  a bien  fait  de 
>5  suspendre  l’usage  des  hydragogues,  dès 
33  qu’ils  n’opéroient  aucune  diminution  de 

l’abdomen.  » ( Je  m’en  étois  assuré  en  me- 
surant tous  les  jours  le  ventre  avec  le  même 
ruban.  La  malade  , qui  rendoit  beaucoup 
d’eau  , résistoit  à ce  qu’on  supprimât  les 
remèdes  ; mais  , par  ce  que  j’ai  exposé  plus 
liant , on  voit  que  plus  ils  travaiîloient , plus 
ils  augmentaient  son  mauvais  état.  ) ce  Nous 
55  verrons , à mon  passage  par  votre  ville  , 
>3  ce  que  -nous  pourrons  faire  : j’ai  parlé  au 
33  docteur  Petit;  je  lui  ai  communiqué  ma 
33  pensée  touchant  un  double  amas  , savoir 
33  dans  la  cavité  de  l’abdomen  et  dans  le  tissu 

33  cellulaire  du  péritoine Je  verrai  encore 

33  Lorry , etc.  >3 

Signé  B.*** 

Cependant  la  fluctuation  augmentant , on 
appela  en  consultation  Maigrot  et  Morey  , 
maîtres  en  chirurgie , et  mon  père.  On  dé- 
cida qu’il  falloit  opérer  dans  le  lieu  où  1 on 
sentait  de  la  fluctuation  , afin  qu’on  pût  s’as- 
surer ensuite  de  l’état  du  bas-ventre  , quand 
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sa  diminution  lepermettroit.  Nos  espérances 
furent  trompées  ; il  sortit  peu  d’eau  , encore 
n’arrivoit-elle  au  dehors  que  par  jets  , avec 
quelques  flocons  d’une  lymphe  épaissie,  qui 
obstruoit  la  canule  du  trois-quarts  • mais , au 
moyen  d’une  sonde  avec  laquelle  je  hrisois 
cette  lymphe  , cette  manœuvre  , long-temps 
continuée  , montra  qu’il  falloit  porter  ses 
vues  d’un  autre  côté.  Mon  père,  qui  avoit 
remarqué  que  l’opérateur  n’avoit  pas  enfoncé 
l’instrument  directement  à l’axe  du  corps , 
et  que  la  sonde  introduite  par  la  canule 
suivoit  la  même  route  , imagina  que  l’épais- 
seur des  téguméhs,  traversée  dans  un  trop 
long  trajet  , empêchait  l’extrémité  de  la  ca- 
nule d’arrivet  aisément  au  foyer  de  l’épan- 
chement. Une  chose  sembloil  confirmer  cette 
idée  : savoir,  la  résistance  qu’éprouvoit  la 
sonde  à une  certaine  profondeur  , passé  la- 
quelle on  Tenfonçoit  librement  dans  un  vide 
immense  quisémbloit  être  le  foyer.  Il  mesura 
la  distance  qui  se  trouVoit  depuis  ce  point 
dé  résistance  à la  surface  du  corps,  et  fit 
faire  une  cartüle  plus  longue  d’un  pouce  et 
demi  que  la  mesure  ; il  n’y  avoit  rien  à crain- 
dre de  donner  cette  longueur  excédente  ; car 
une  sonde  longue  d’un  pied  , enfoncée  jus- 
qu’à l’extrémité  , ne  se  rendofrlifüllement 
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sensible  à la  malade,  La  canule  fut  placée 
à l’aide  de  cette  sonde  qui  servoit  de  con- 
ducteur, et  par  laquelle  on  avoit  tiré  la  pre- 
mière canule.  Le  résultat  ne  fut  pas  diffé- 
rent ; ainsi  toutes  nos  idées  d’épaisseur  du 

Idste , de  lymphe  attachée  à ses  parois , 

toutes  nos  réflexions  ne  nous  firent  aperce- 
voir qu’un  amas  de  cette  même  lymphe  sans 
sérosité.  11  falloit  lui  donner  issue  ; on  dif- 
féra au  lendemain  pour  ne  pas-  fatiguer  J a 
malade, qui  étoit  tombée  dans  une  inquiétude 
mortelle,  parce  que  son  ventre  n’é,toit  point 
diminué. 

Le  jour  suivant , on  agrandit  l’ouverture 
faite  par  le  trois-quarts,  avec  un  bistouri  di- 
rigé sur  une  sonde  crénelée  ; on  donna,  à la 
plaie  la  longueur  de  deux  pouces  au  moins, 
Ii  en  sortit  des  flocons  de  lymphe  aussi  gros 
que  des  œufs  de  poule  , parce  que  cette 
lymphe  se  mouloit  sur  l’ouverture,  et  avoit 
assez  de  ténacité  pour  s’alonger  sans  se  rom- 
pre. On.  fit  des  pressions  en  tout  sens  pour  la 
faire  évacuer  , mais  bientôt  tout  fut  inutile; 
j’introduisis  le  doigt  par  l’ouverture,  je  sentis 
distinctement  des  membranes  qui  retenoient 
cette  lymphe  ; mon  père  s’assura  du  même 
fait,  et  dès-lors  nous  n’eûmes  aucun  espoir 
de  parvenir  à faire  dégorgei;  les  parois  du 
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kiste  qu’on  trouvoit  rempli  de  duretés.  On 
continua  les  pressions  auxquelles  la  malade 
croyoit  trouver  un  bien-être,  elle  nous  en- 
gageoit  même  à y employer  une  force  très- 
considérable.  Quelques  membranes  rompues 
par  ces  efforts  donnèrent  encore  beaucoup 
de  cette  même  lymphe  , après  laquelle  parut 
un  amas  d’hydatides,  réunies  par  des  parois 
très-solides  , mêlées  de  lymphe  semblable  à 
celle  qui  sortoit  par  la  plaie.  On  en  fit  la  li- 
gature, et  on  acheva  le  pansement  qui  fut 
recommencé  le  soir  du  même  jour. 

Ces  manœuvres  furent  réitérées  sept  à huit 
jours  , et  on  faisoit  plusieurs  pansemens  par 
jour.  Dès  le  surlendemain  de  l’opération,  la 
plaie  rendit  une  eau  puante  , les  lèvres  de- 
vinrent pâles , les  forces  de  la  malade  s’anéan- 
tirent, une  fièvre  plus  mortelle  en  consuma 
les  restes , les  urines  devinrent  plus  rares  , 
la  soif  plus  intolérable , le  pouls  manqua  en- 
tièrement, et  la  mort  n’arriva  que  trente- six 
heures  après  ce  dernier  symptôme. 

J’ouvris  le  cadavre  avec  M.  Faure,  en  pré- 
sence de  MM.  Verdot  et  Morey  , maîtres  en 
chirurgie  ; M.  Maigrot  et  mon  père  étoient 
trop  éloignés  pour  les  faire  appeler.  La  peau 
étoit  infiltrée , particulièrement  au  côté  droit 
du  baS'Ventre  5 les  muscles  l’étoient  aussi , 
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maïs  sur-tout  au  même  côté.  Leur  épaisseur 
étoit  très -diminuée  par  l’extension  qu’ils 
avoient  éprouvée  $ en  sorte  que  leur  figure 
offroit  plutôt  aux  yeux  des  membranes  mus- 
culaires que  les  masses  charnues  qu’ils  com- 
posent. Les  veines  qui  rampoient  à la  surface 
des  tégumens  étoient  très-grosses  , le  tissu 
cellulaire  n’étoit  pas  aussi  dépouillé  de  graisse 
qu’on  auroit  dû  le  soupçonner,  après  une 
aussi  longue  maladie  : il  en  restoit  encore 
une  épaisseur  très- considérable  sous  la  peau 
dans  la  région  hypogastrique  $ mais  elle  étoit 
moins  solide  qu’à  l’ordinaire  et  mêlée  de  sé- 
rosité. Je  disséquai  les  muscles  jusque  sur  le 
péritoine,  que  je  découvris  avec  précaution 
dans  la  plus  grande  étendue  de  l’abdomen  ; 
il  ne  me  fut  pas  possible  de  suivre  toute  sa 
surface  sans  y faire  quelque  ouverture,  parce 
qu’il  étoit  comme  rongé  dans  plusieurs  en- 
droits. A travers  les  ouvertures  qui  se  firent, 
il  sortit  à peu  près  deux  livres  d’eau.  Quand 
le  péritoine  fut  enlevé , on  n’aperçut  qu’une 
masse  gélatineuse  qui  remplissent  le  bas- 
ventre  et  qui,  s’élevant  à plus  d’un  pied  au 
dessus  du  niveau  des  os  pubis  , formoit  pres- 
que le  même  volume  auprès  des  fausses-côtes, 
dans  toute  son  étendue  , dans  toutes  sortes 
de  directions  5 c’est  pourquoi  la  sonde  étoit 
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quelquefois  arrêtée  dans  le  trajet  qu’on  lui 
faisoit  parcourir.  Quelques-unes  des  mem- 
branes avoient  au  moins  l’épaisseur  de  la 
veine- cave,  d’autres  étoient  beaucoup  moins 
compactes  et  sembloient  n’être  que  les  feuil- 
lets du  péritoine  , dont  la  surface  intérieure 
séparoit  tout  cet  amas  des  viscères  du  bas- 
ventre.  Il  en  résultoit  une  cloison  qui  inter- 
ceptoit  toute  communication  entre  l’une  et 
l’autre  cavités.  Cette  lymphe  rempiissoit  tel- 
lement le  bas- ventre  et  tous  les  prolongemens 
inférieurs  du  péritoine  , que  nous  ne  pûmes 
l’enlever  entièrement  qu’en  arrachant  sa 
lame  interne  jusque  par-delà  le  rein  gauche  ; 
où  elle  se  brisa  près  de  la  colonne  épinière; 
il  ne  restoit  sur  le  rein  que  quelques  feuillets 
de  toiles  cellulaires.  Du  côté  droit,  nous 
trouvâmes  quelque  différence,  la  masse  ne 
s’étoit  pas  glissée  de  même  entre  les  lames 
du  péritoine  ; quoique  tout  l’espace  fût  rem- 
pli , il  l’étoit  par  le  volume  que  formoient 
les  membranes  de  l’ovaire  , augmentées  en 
étendue  par  la  maladie  et  l’amas  de  lymphe 
coagulée;  ces  membranes  étoient  repoussées 
jusque  vers  le  foie. 

On  trouvoit  des  portions  de  lymphe  épan- 
chée dans  quelques  parties , parce  que  les 
pressions  violentes  qu’on  ayoit  faites  pour  l’é- 
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vacuer  , avoient  rompu  les  membranes  qui 
l’enveloppoient  : enveloppes  très-minces  dans 
la  plupart  de  leur  étendue  , aussi  étoit-elle 
comme  broyée  en  très-petite  quantité.  Elle 
n’avoit  aucune  adhérence  avec  les  parties  sur 
lesquelles  on  la  rencontroit  ; celle  au  con- 
traire qui  n’avoit  point  été  détachée  de  ses 
cellules , étoit  tellement  collée  aux  toiles 
cellulaires  , qu’en  les  raclant  on  ne  pouvoit 
l’emporter  toute  entière. 

Dans  le  point  de  réunion  de  la  région  hy- 
pocondriaque avec  l’épigastrique  moyenne, 
de  celle  ombilicale  moyenne  avec  la  gauche , 
se  trouvoit  une  concrétion  longue  et  large 
comme  la  main , finissant  par  une  pointe  assez 
épaisse  , remplie  d’hydatides  d’un  tissu  aussi 
compact  que  celui  de  la  rate;  il  ne  me  fut 
pas  possible  de  découvrir  ses  adhérences , 
car  on  nous  pressoit  d’accélérer  nos  recher- 
ches pour  enterrer  le  cadavre  , circonstance 
qui  ne  nous  laissa  pas  le  temps  d’examiner 
la  moitié  des  choses  qui  étoient  nécessaires 
à connoître. 

Après  avoir  vidé  la  plus  grande  partie  de 
cet  amas  , je  trouvai  du  côté  droit  la  trompe 
deFallope  très*alongée.  Les  ligamens  larges 
de  la  matrice  étoient  compris  au  loin  dans  la 
masse  de  lymphe  qui  sembloit  s'être  accu- 
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mulée  d'abord  de  ce  côté.  Elle  avoit  une  va- 
riété étonnante  de  couleurs  : dans  chaque 
cloison,  elle  étoit  différente  , tantôt  rouge, 
tantôt  un  peu  moins  colorée  , quelquefois 
laiteuse jd’autresfois  verdâtre,  dans  quelques 
endroits  un  peu  brune,  elle  présentoit  à l'œil 
toutes  les  différences  qu’on  peut  juger  être  le 
mélange  de  ces  couleurs  bien  décidées  dans 
quelques  cellules. 

Les  intestins  étoient  très-petits  ; le  colon, 
n’étoit  pas  plus  volumineux  que  les  grêles 
qui  avoient  conservé  à peu  près  leur  volume 
ordinaire  ; le  rectum  étoit  collé  sur  le  trajet 
du  sacrum  très  resserré  , durci  et  comme 
racorni.  Tous  étoient  comprimés  sous  le 
ventricule  dans  la  région  hypocondriaque 
gauche  $ il  n’en  sortoit  que  la  longueur  né- 
cessaire pour  faire  le  trajet  de  ce  lieu  à l’anus  ; 
en  sorte  que  la  masse  ne  passoit  pas  la  face 
supérieure  du  pancréas.  Ce  viscère  n’avoit 
point  souffert  5 la  rate  étoit  plus  grosse  qu’à 
l’ordinaire  ; le  foie  excédoit  aussi  le  volume 
accoutumé.  Du  reste  , ce  viscère  ne  montroit 
aucune  lésion  , si  on  en  excepte  son  bord 
inférieur  un  peu  plus  brun  parle  séjour  de 
la  petite  quantité  d’eau  qui  l’avoit  abreuvé  ; 
elle  avoit  aussi  changé  la  couleur  des  intes- 
tins grêles  $ mais  celle  des  autres  n’étoit  poinç 
2 X 
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altérée.  L’estomac  étoit  dans  le  meilleur  état,' 
cependant  moins  volumineux  qu’il  n’a  cou- 
tume de  l’être*  Il  est  aisé  de  concevoir  qu’il 
ne  me  fut  guère  possible  de  bien  apercevoir 
la  vraie  position  de  chaque  viscère  , parce 
que  la  masse  de  lymphe  qui  les  couvroit 
n’avoit  pu  être  enlevée  sans  déranger  un  peu 
leur  ordre  respectif.  Ceci  doit  s’entendre  seu- 
lement des  courbures  des  intestins  et  de  l’es- 
tomac , circonstances  qui  n’auroient  pas  man- 
qué de  nous  aider  dans  l’explication  de  quel- 
ques symptômes  de  la  maladie. 

Le  rein  droit  étoit  repoussé  vers  le  haut  et 
collé  contre  l’épine  , un  peu  déformé  par  la 
pression  qu’il  avoit  soufferte  : le  gauche  étoit 
à sa  place.  La  vésicule  du  fiel  étoit  remplie 
d’une  eau  glaireuse  au  milieu  de  laquelle 
nageoit  une  concrétion  pierreuse  de  la  gros- 
seur d’une  noix  muscade  ; une  autre  pierre  , 
qui  bouchoit  exactement  le  canal  à son  entrée 
dans  la  vésicule , étoit  presque  de  la  même 
grosseur  et  adhérente.  Toutefois  elle  n’étoit 
pas  si  bien  attachée  à tout  le  tour  du  canal 
qu’il  ne  m’eût  été  facile  de  faire  sqrtir  une 
portidh  de  l’eau  que  contenoit  la  vésicule,  en 
la  pressant  un  peu.  Les  cellules  qui  conte- 
noient  les  portions  de  lymphe  épaissie  n’é- 
toient  pas  parfaitement  fermées  , côtoient 
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dès  toiles  tendues  en  différens  sens  qui  se 
rencontroient  sans  ordre  , et  dont  les  inter- 
valles étoient  pleins  de  la  matière  que  j’ai 
décrite.  Le  petit  épiploon  étoit  rongé  et 
pourri  > noir  5 le  grand  11’existoit  plus,  le 
mésentère  et  la  tunique  extérieure  des  intes- 
tins grêles  étoient  également  corrodés* 

J’ai  déjà  dit  que  l’utérus  étoit  penché  sur 
le  côté  droit , et  son  orifice , par  consé* 
quent,  se  trouvoit  porté  vers  le  gauche* 
Son  volume  n’étoit  point  changé  $ on  trou- 
voit seulement  sur  son  fond  une  petite 
concrétion  de  la  grosseur  du  bout  du  doigt  ; 
elle  étoit  placée  à côté  de  l’insertion  de  la 
trompe  gauche  : ce  corps  n’a  paru,  en  le 
coupant , qu’un  amas  de  feuillets  celluleux  * 
durcis  et  remplis  d’une  matière  lymphatique 
desséchée.  Nous  ouvrîmes  précipitamment 
la  poitrine  5 elle  étoit  très-resserrée  par  la 
présence  du  diaphragme  qui  avoit  été  élevé 
très-haut  ; les  poumons  étoient  très-petits } 
le  droit  adhérant  à la  plèvre  dans  une  grande 
étendue,  ne  présentoit  point  d’autre  diffé- 
rence  d’avec  l’état  naturel  ; le  gauche  n’étoit 

point  changé Là,  nous  fûmes  contraints 

de  terminer  nos  recherches.  J’ajouterai 
seulement  que  les  lombes  , les  cuisses  et 
les  jambes  très-grossies , étoient  remplies 
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de  sérosité  , et  le  reste  du  corps  desséché* 

J’ai  déjà  dit  ailleurs  que  Caïuérarius 
avoit  remarqué  que  l’hydropisie  enkistée 
étoit  très- fréquente  chez  les  femmes.  Il 
assure  n’en  avoir  vu  qu’un  exemple  dans 
un  homme,  sur  un  très-grand  nombre  de 
malades  de  l’autre  sexe.  Elle  a son  siège 
dans  ce  que  quelques  anatomistes  nomment 
improprement , la  duplicature  du  péritoine, 
c’est-à-dire,  que  la  collection  de  liquides  se 
fait  dans  les  lames  ou  feuillets  cellulaires 
de  cette  membrane,  et  entre. elle  et  le  tissu 
cellulaire  qui  recouvre  intérieurement  les 
muscles  du  bas -ventre. 

Les  anciens  médecins  de  l’école  arabe  , 
avoient  connu  l’infiltration  qui  a lieu  entre 
les  muscles  et  le  péritoine  $ ils  en  avoient 
des  exemples  si  fréquens,  qu'ils  se  per- 
suadoient  que  l’ascite  même  étoit  le  résultat 
de  la  sérosité  amassée  dans  ces  parties,  qui, 
traversant  le  péritoine,  s’épanchoit  dans  le 
bas  ventre,  au  lieu  de  s’échapper  par  la 
transpiration.  Acolzius  est  le  premier  qui 
a donné  une  juste  idée  de  cette  maladie  , 
d’après  des  observations  répétées,  et  l’ou- 
verture des  cadavres.  Il  présidoit  à l’ouver- 
ture d’une  hydropique,  en  i58 1,  à Vienne 
en  Autriche  où  il  étoit  professeur  en  nié- 
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decine.  Des  observations  multipliées  ont 
confirmé  la  doctrine  qu’il  publia  sur  cette 
maladie.  En  i65i,  Tulpius  la  fit  connoître 
sous  la  dénomination  qu'elle  a conservée  y 
il  est  le  premier  qui  ait  fait  cette  distinction, 
qui  subsiste  encore  aujourd’hui. 

Il  paroît,  par  la  dissection  que  Caméra- 
rius  avoit  faite  de  la  femme  hydropique , 
qui  est  le  sujet  de  son  observation,  que  le 
sac  avoit  une  connexion  avec  les  ligamens 
de  la  matrice.  On  ne  trouva  ni  la  trompe 
de  Fallope,  ni  l’ovaire  du  même  côté.  Une 
observation  très-semblable  à celle  que  j’ai 
rapportée  a été  donnée  par  un  chirurgien 
de  Paris  très-connu,  Laporte,  dans  les  mé- 
moires de  l’académie  de  chirurgie.  Elle  pré- 
sentait les  mêmes  difficultés  dans  le  diagnos- 
tic; il  fit  aussi  une  ponction  indiquée  par 
une  fluctuation  locale  ; ii  n’en  tira  presque 
que  de  la  lymphe.  Il  fît  une  incision  lon- 
gitudinale, qui  découvrit  la  nature  de  l’hy- 
dropisie  et  l'impossibilité  de  la  guérir. 
L’ouverture  du  cadavre  présente  les  mêmes 
circonstances. 

Il  paroît  résulter  de  tous  les  faits  connus, 
que  l’hydropisie  du  péritoine  est  la  suite 
de  celle  des  trompes  ou  des  ovaires,  ou  des 
unes  et  des  autres  en  même-temps;  que 
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l’amas  des  liquides,  en  distendant  les  mem- 
branes de  ces  organes,  se  prolonge  sous  le 
péritoine  ; que  cette  membrane  étant  très- 
soRde  à sa  surface  interne,  les  liquides  sont 
forcés  à s’ouvrir  une  route  entre  elle  et  les 
muscles  de  l’abdomen , dont  le  tissu  cellu- 
laire ne  résiste  point  $ que  l’épanchement 
se  continue  dans  toutes  les  cellules  du  tissu 
qu’elle  distend  5 d’où  les  diverses  portions 
forment  autant  d’espèces  de  cavités  particu- 
lières, au  moyen  des  communications  qu’on 
sait  exister  entre  les  aréoles  celluleuses  5 
d’où  les  matières  diversement  colorées  , de 
diverse  densité,  etc.,  qui  paroissent  sé- 
parées dans  leurs  enveloppes  propres. 

Quelques  médecins , qui  avoient  observé 
cette  hydropisie  à la  suite  de  la  grossesse , 
avoient  pensé  que  le  volume  de  la  matrice , 
en  gênant  la  circulation  de  la  lymphe , don- 
noit  naissance  à cette  maladie.  Il  auroit 
aussi  fallu  prouver  que  toutes  les  femmes 
qui  en  étoient  attaquées  , avoient  été  mères  j 
or,  il  est  prouvé,  et  par  les  observateurs,  et 
par  le  fait  que  j’ai  cité,  que  le  contraire  a 
lieu.  La  femme  qui  fait  le  sujet  de  mon 
observation,  avoit  beaucoup  souffert  a la 
première  apparition  de  ses  règles.  La  lan- 
gueur dans  laquelle  elle  avoit  ensuite  passé 
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plusieurs  années , avoit  rendu  sa  santé 
chanchelante.  Elle  se  souvenoit  d’avoir 
éprouvé  dans  sa  jeunesse  divers  acçidens 
qui  accompagnoient  le  retour  périodique 
des  menstrues.  Mais,  est-ce  à cette  époque 
qu’on  doit  fixer  l’invasion  de  la  maladie 
dont  je  fais  l’examen  ? Les  règles  n’étoient 
pas  abondantes.  Y avoit-il  une  proportion 
de  fluides  écoulés,  moindre  que  celle  qui 
devoit  former  les  menstrues  ? Dans  ce  cas , 
il  seroit  arrivé  que  la  quantité  retenue  auroit 
donné  lieu  à la  maladie  dont  on  a fait  le 
récit,  en  maintenant  les  organes  qui  envi- 
ronnent la  matrice  , dans  un  état  constant 
de  pléthore  $ d’où  leur  état  d’engorgement 
commençant , qui  n’aura  eu  besoin  que  d’un 
nouveau  développement  pour  donner  nais- 
sance à l’épanchement. 

Dans  la  jeunesse,  la  force  du  système 
vasculaire  pouvoit  évacuer  par  la  trans- 
piration ou  par  quelqu’autre  voie,  la  plé- 
thore qui  résultoit  du  défaut  de  menstrua- 
tion. Mais,  dans  un  âge  avancé,  le  sang 
devenu  plus  épais,  la  quantité  des  petits 
vaisseaux  oblitérés  ne  permettoit  plus  cette 
dissipation  $ d’où  résultoit  qu’une  cause 
capable  de  donner  lieu  à l’hydropisie  du 
péritoine  f dans  le  temps  qu’on  nomme  cri- 
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tique,  étoit  sans  effet,  dans  un  âge  où  son 
énergie  étoit  surmontée  par  d'autres  agens 
plus  actifs.  C’est  une  vérité  qui  résulte  des 
considérations  exposées  précédemment  sur 
l’état  des  femmes  à la  cessation  des  règles. 
Il  suit  de  ces  observations,  que  le  défaut 
de  menstruation  suffisante  et  que  les  troubles 
mêmes  de  la  menstruation  ont  été  ia  cause 
de  l’bydropisie  du  péritoine  chez  la  per- 
sonne dont  on  a rapporté  l’examen  anato- 
mique au  commencement  de  ce  chapitre. 

J’ai  déjà  dit  plus  haut  qu#l',hydropisie  du 
péritoine  existoit  chez  quelques  femmes  , 
sans  aucune  lésion  des  organes  de  la  géné- 
ration , ce  qui  établit  en  quelque  manière, 
deux  genres  très-distincts  de  cette  maladie. 
Morgagni  dit  qu’une  femme,  sur  le  déclin 
de  l’âge  , avoit  le  ventre  tuméfié  dans  toute 
son  étendue.  On  sut  qu’avant  le  gonflement 
général  de  l’abdomen,  elle  avoit  une  tumeur 
inégale  de  la  grandeur  de  la  main  , à peu  de 
chose  près , située  au  côté  gauche  de  l’om- 
bilic. A l’ouverture  du  bas- ventre,  après  la 
section  des  muscles  , il  s’écoula  une  eau  fé- 
tide enfermée  parle  péritoine.  Après l’écou- 
leinent  du  liquide,  on  aperçut  la  tumeur; 
elle  étoit  adhérente  à cette  membrane  : elle 
étoit  composée  de  plusieurs  cavités  dont  les 
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parois  étoient  si  épaisses,  que  malgré  l’écou* 
lement  du  liquide  qu’elles  avoient  contenu  , 
elles  ne  s’affaissèrent  point.  Le  même  auteur 
rapporte  un  second  fait  analogue  au  pre- 
mier, et  qui  n’en  diffère  guère  que  par  le 
siège  de  la  tumeur  fixée  plus  haut,  et  d’un 
volume  plus  considérable.  On  y remarque 
cependant  une  différence;  c’est  l’épanche» 
ment  de  liquides  dans  l’abdomen , par  l’éro- 
sion d’une  partie  des  tuniques  du  sac.  Mais 
cette  particularité  n’étant  qu’accidentelle  , 
ne  peut  point  changer  l’idée  qu’on  doit 
avoir  des  causes  et  de  l’accroissement  de 
l’hydropisis  du  péritoine. 

Nuck  et , avant  lui,  Rudbeck  , avoient  fait 
connoître  les  vaisseaux  lymphatiques  qui 
suivent  le  trajet  des  muscles  abdominaux 
entre  ceux-ci  et  le  péritoine;  ils  en  avoient 
vu  d’autres  dans  l’épaisseur  de  cette  mem- 
brane. Nuck  a pensé  qu’un  obstacle  , quel 
qu’il  fût  , capable  d’interrompre  ou  de  retar- 
der la  circulation  dans  ces  vaisseaux,  forçoit 
leurs  parois  à s’étendre  en  forme  d’hydatides. 
Il  a cru  aussi  que  leur  extension  extrême  étoit 
une  cause  de  leur  rupture  , et  que  le  liquide, 
qui  avoit  rempli  les  hydatides , s’épanchoit 
dans  leslames  cellulaires  environnantes.  Cette 
explication  est  confirmée  par  l’observation 
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de  ce  qui  se  passe  chez  quelques  femmes  chez 
lesquelles  ce  genre  d’hydropisie  a eu  lieu  pen- 
dant la  gestation  ou  peu  de  temps  après. 
Dans  ces  cas,  la  compression  exercée  sur  les 
tégumensde  l’abdomen,  par  les  viscères,  et 
particulièrement  la  matrice  très- augmentée 
en  volume  , a dû  accélérer  la  congestion  du 
liquide  dans  les  premières  vésicules  formées 
par  la  distension  des  vaisseaux  lymphatiques, 
dont  la  circulation  étoit  ralentie  ou  arrêtée.  Il 
a dû  arriver  aussi  qu’après  la  rupture  des 
premières  vésicules,  le  fluide  épanché  a été 
forcé  de  s’insinuer  promptement  dans  les 
aréoles  cellulaires  voisines,  ne  pouvant  pas 
former  dans  le  premier  point  de  son  épan- 
chement une  tumeur  considérable,  puisque 
la  pression  intérieure  s’opposoit  à l’accroisse- 
inent  de  l’amas , en  un  point  circonscrit. 

Mais  il  n’est  pas  nécessaire  de  recourir  à 
l’action  de  ces  causes  , pour  concevoir  com- 
ment le  liquide  qui  s’écoule  des  vaisseaux 
lymphatiques  après  leur  rupture  , parvient 
à s’insinuer  dans  toute  la  substance  cellu- 
laire interposée  entre  le  péritoine  et  les  mus- 
cles abdominaux.  Ceux-ci  ayant  une  grande 
force  de  résistance  , ne  peuvent  être  soulevés 
par  le  liquide  qui  s’accumule  en  un  point  5 le 
péritoine,  à son  tour,  est  un  composé  d'une 
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assez  grande  solidité  qui  ne  se  prête  pas  non 
pîus  à une  dilatation  partielle  , par  une  force 
d’impulsion  aussi  foible  que  celle  du  fluide 
épanché  ; il  ne  reste  donc  que  les  aréoles 
cellulaires  dont  l’organisation  foible  et  la 
communication  fournissent  de  nouvelles  rou- 
tes au  liquide  sorti  de  ses  canaux. Donc  celui- 
ci  entre  deux  plans  ( les  mules  et  le  péritoine  ) 
toujours  résistans,  est  forcé  à passer  de  cel- 
lule en  cellule;  d’où  l’étendue  de  l’épanche- 
ment qu’on  voit  dans  quelques  sujets  recou- 
vrir toute  la  capacité  du  bas  ventre. 

Litre  propose  sérieusement  la  curation 
de  cette  maladie  dans  un  mémoire  inséré  dans 
la  collection  de  l’académie  des  sciences  , en 
1709.  Après  avoir  rendu  compte  de  l’exarnen 
anatomique  d’une  hydropisie  du  péritoine 
de  l’espèce  dont  nous  parlons  dans  ce  mo- 
ment , à l’exception  près  d’une  adhérence 
entre  la  tumeur  et  la  trompe  gauche  ; il 
ajoute  : « l’hydropisie  du  péritoine  étant  bien 
» connue  par  ses  signes  , la  principale  indi- 
» cation  , et  pour  ainsi  dire  la  seule  qui  se 
» présente  à remplir  , est  celle  de  réunir  les 
» deux  portions  divisées  du  péritoine. 

» Or,  pendant  qu’il  y aura  quelque  matière 
» contenue  entre  les  deux  portions  du  péri- 
toine  , soit  liqueur  % marc  de  liqueur  ou  tu- 
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a»  meur,  la  réunion  en  sera  tout-à-fait  im- 
3j  possible  :c’est  pourquoi  il  y a deux  moyens 
a>  qui  sont  d’une  nécessité  absolue  pour 
>»  satisfaire  à cette  indication. 

35  Le  premier  est  de  faire  et  d’entretenir  à 
la  partie  la  plus  basse  du  sac,  une  ouver- 
*>  tare  par  laquelle  on  vide  d’abord  la  liqueur 
» qui  y est  contenue , et  par  où  puisse  s’écou- 
3j  1er  celle  qui  y tombera  dans  la  suite.  On 
3>  entretiendra  cette  ouverture  avec  une  tente 
» dont  on  attachera  la  tête  avec  un  fil.  On 
» continuera  l’usage  de  la  tente  jusqu’à  ce 
3J  que  la  réunion  des  deux  portions  divisées 
» du  péritoine  soit  faite. 

33  Le  second  moyen  est  de  faire  tous  les 
33  jours  des  injections  vulnéraires  et  déter- 
33  sives  dans  le  sac  , par  l’ouverture  dont  on 
33  vient  de  parler , *pour  détremper  et  déta- 
33  cher  le  limon  ou  sédiment  que  la  liqueur  y 
>j  peut  avoir  déposé  pendant  son  séjour,  et 
33  qui  y est  resté  après  l’évacuation  de  la 
3>  liqueur. 

3j  S’il  y a des  ulcères  dans  le  sac  , ce  qu’on 
3>  reconnoîtra  par  le  pus  et  la  sanie  qui  en 
» sortiront,  on  pourra  aiguiser  les  injections 
33  de  quelque  teinture  de  mirrhe  , d’aloës  , 
d’aristoloche  , etc.  , pour  les  modifier  et 
s»  déterger, 
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» Des  compresses  soutenues  par  un  ban- 
3>  dage  convenable  pourroient  contribuer  à 
a?  la  même  réunion , en  secondant  l’action 
» des  muscles  du  ventre,  pourvu  qu’on  ne 
» les  mît  en  usage  que  lorsqu’on  ne  remar- 
» queroit  plus  de  pus  ni  de  sanie  dans  la 
« liqueur  qui  s’écouleroit  par  l’ouverture  du 
>3  sac. 

^ Enfin  , s’il  y ayoit  quelque  tumeur  for- 
35  mée  par  des  glandes  gonflées  , des  chairs 
35  fongeuses  , etc.  que  les  intestins  n’eussent 
55  pu  fondre  ni  résoudre  ; il  faudroit  alors 
35  faire  une  incision  précisément  sur  la  tu- 
» meur  , afin  de  la  découvrir , de  la  faire 
33  suppurer  ou  de  la  consumer.  ...  >3 

Tels  sont  les  moyens  proposés  par  Litre  , 
pour  la  curationde  l’hydropisie  du  péritoine, 
sans  lésion  des  parties  de  la  génération.  Exa- 
minons de  quelle  utilité  seroit  leur  application 
danslamaladiedontnous parlons.  L’ouver- 
ture proposée  dans  la  partie  la  plus  basse  du 
sac  pour  vider  la  liqueur , est  insuffisante  : j’ai 
toujours  observé  que  le  sac  n’étoit  pas  formé 
d’une  seule  cavité  , mais  de  plusieurs  : Mor- 
gagni  l’a  vu  de  même.  Litre  , dans  son  ob- 
servation , convient  qu’indépendamment  du 
Liste  rempli  de  liquide  , il  existoitune  autre 
tumeur  à peu  près  de  la  grosseur  et  de  la 
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figure  d’un  œuf  de  poule , composée  de  vési- 
cules presque  ovales  y grosses  de  quatre  à cinq 
lignes , et  pleines  d’une  humeur  glaireuse  et 
transparente . Il  est  rare  qu’on  ne  rencontre 
pas  y outre  le  sac  qui  contient  la  principale 
quantité  de  liquides  , des  amas  d’hydatides  de 
cette  espèce.  Or  , l’opération  proposée  par 
Litre , n’attaquant  point  ces  tumeurs  , ne 
détruira  point  la  source  de  la  maladie,  parce 
que  les  hydatides  croîtront  $ elles  sont  une 
liydropisie  enkistée  , qui  aura  constamment 
son  accroissement.  Il  est  impossible  de  les  at- 
taquer dans  lé  premier  temps  , parce  qu’elles 
ne  seroient  tout  au  plus  reconnoissables  , 
comme  tumeur  seulement  , qu’après  la  dé- 
tumescence de  l’abdomen,  à la  suite  de  l’éva- 
cuation du  kiste  principal  : en  second  lieu, 
elles  tiennent  ordinairement  à celui-ci  par 
un  pédicule  qui  leur  donne  la  facilité  de  se 
déplacer.  La  plupart  du  temps  elles  flottent 
dans  l’abdomen  : comment  juger  le  point  de 
leur  union  avec  les  tégumens  ? Il  faut  donc 
les  abandonner  à elles- mêmes  , et  par  con- 
séquent laisser  la  maladie  , à peu  de  chose 
près  , avec  toutes  les  causes  qui  en  facili- 
teront le  nouvel  accroissement. 

D’ailleurs  le  sac  principal  est  souvent 
composé  de  plusieurs  vessies  > dans  ce  cas  , 
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l’évacuation  de  celle  qui  aura  été  attaquée 
par  l'ouverture*  ne  contribueraen  rien  pour 
vider  les  autres  ; car  il  est  d’expérience 
qu’il  faut  ouvrir  chacune  d’elles  , pour  pro- 
curer l’issue  du  liquide  qu’elles  renferment. 
Voilà  donc  encore  une  circonstance  ( mais 
qui  se  rencontre  plus  fréquemment  dans  ce 
genre  d’hydropisie  ) , où  l’opération  pro- 
posée sera  sans  effet. 

Le  liquide  est  quelquefois  coagulé  ; il  a la 
consistance  d’une  gelée  solide  ; il  adhère  si 
fortement  aux  membranes  qui  le  contien- 
nent, qu’on  a beaucoup  de  peine  à l’en  dé- 
tacher. Dans  ce  cas  encore  , à quoi  servira 
l’ouverture  proposée  par  Litre?  Des  connois- 
sances  plus  précises  sur  une  maladie  qui 
avoit  été  très  - bien  observée  par  plusieurs 
personnes,  long- temps  avant  lui , Tauroient 
empêché  de  proposer  , avec  assurance  de 
succès  , des  moyens  de  curation  illusoire.  Si 
ces  faits  étoient  à sa  connoissance  , ilpouvoit 
faire,  comme  nous,  l’aveu  de  son  insuffisance 
pour  la  guérison  de  l’hydropisie  enkistée.  11 
n’avoit  pas  même  besoin  d’autres  faits  que 
celui  qui  s’étoit  offert  à ses  yeux  , pour  porter 
ce  pronostic,  s’il  en  eût  saisi  les  rapports. 
Il  suit  de  ces  réflexions  sommaires  , que  les 
pioyens  accessoires  proposés  avec  l’ouver- 
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ture  du  sac  n’ont  pas  besoin  d’un  examen 
particulier  , puisque  l’ouverture  elle-même 
est  inutile. 

J’ai  déjà  dit  plus  haut  , que  la  première 
espèce  d’hydropisie  du  péritoine  avoit  eu 
pour  cause  la  menstruation  imparfaite  chez 
la  personne  qui  a fait  le  sujet  de  l’obser- 
vation que  j’ai  rapportée.  Mais  un  fait  qui 
prouve  que  son  origine  est  quelquefois  très- 
ancienne  , c’est  l’observation  de  Meekrçn , 
qui  assure  positivement  que  non-seulement 
avant  son  mariage  , mais  même  dans  sa  pre- 
mière jeunesse  , une  femme  morte  d’hydro- 
pisie du  péritoine  , avoit  eu  le  bas  - ventre 
constamment  plus  gros  qu’il  ne  doit  être. 
Dans  le  moment  où  j’écris  , je  vois  une  fille 
de  vingt  huit  ans  , attaquée  de  cette  ma- 
ladie avec  engorgement  de  l’utérus  et  des 
ovaires.  Elle  n’a  point  eu  d’enfans. 

Au  reste  , les  faits  qui  nous  ont  été  trans- 
mis par  Fursteneau , Hoechstetter,  Stratetius, 
Drelincourt  , Schrock  , Palfin  , Hoyer  et 
Tulpius  même  , prouvent  d’une  manière 
invincible,  que  sans  avoir  eu  d’enfans  les 
femmes  sont  attaquées  d’hydropisie  du  pé- 
ritoine et  des  parties  de  la  génération.  Celle 
qui  est  en  quelque  sorte  actuellement  sous 
mes  yeux,  a toujours  été  mal  réglée  et  ne 

l’a 
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Pfa  été  qu’avec  des  coliques  utérines.  Il  ré- 
sulte donc  de  ce  dernier  fait  et  de  celui  que 
j’ai  cité  précédemment  dans  tous  ses  détails  , 
que  les  vices  de  menstruation  sont  souvent 
là  cause  dé  l’hydropisiè  du  péritoine. 

Le  défaut  d’écodlement  suffisant  des  lo- 
chies est  une  autre  cause  dont  l’action  n’est 
pas  plus  douteuse.  On  a déjà  vu  ailleurs  à 
combien  dé  différentes  affections  les  femmes 
étoient  exposées  par  le  défaut  d’évacuatioii 
Convenable  des  lochies.  Cet  ouvrage  est  plein 
de  faits  qui  confirment  cette  vérité.  Celui  qué 
j’ai  cité  plus  haut,  avec  le  précis  de  l’ouver- 
ture du  cadavre  qui  m’a  été  envoyé  par  Faure^ 
êst  une  prèüve  particulière  de  ce  que  j’a- 
tance.  Knisel  et  Dodonée  en  rapportent  de 
Semblables  ; mais  il  n’en  est  point  qui  mette 
cette  doctrine  à un  point  d’évidence  aussi 
marqué  que  la  maladie  dontChomel  a donné 
l’histoire  dans  les  mémoires  de  l’académie 
des  sciences,  pour  l’année  1728.  En  voici 
l’abrégé  : « Une  femme  de  vingtquatre  ans 
& arrive  au  dernier  terme  de  la  grossesse 
» malgré  des  contre-temps  fâcheux  et  des 
3)  indispositions  causées  par  des  chagrins* 
t>  Elle  à un  accouchement  heureux.  Les  lo- 
3?  chies  se  suppriment  au  troisième  jour  dô 
53  l’accouchement  avec  fièvre  continue,  L’ab- 
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35  cl ome ri  se  gonfle  , malgré  quelques  re- 
» mèdes.  Le  gonflement  , après  trois  se* 
33  maines  , rend  le  bas -ventre  aussi  volu» 
33  mineux  qu’avant  raccouchement.  Il  y a 
33  douleurs  dans  le  ventre.  La  malade  sort 
33  le  vingt-quatrième  jour;  les  douleurs  s’aug* 
33  mentent,,  le  gonflement  s’accroît.  Une  nuit 
» elle  se  réveille  inondée  dans  son  lit,  par 
33  une  matière  dont  la  fétidité  la  fait  près* 
3>  que  mourir.  On  trouve  , en  l’examinant, 
33  une  ouverture  à l’ombilic,  qui  a donné 
33  passage  à la  matière  qui  ressemble  à une 
33  sérosité  laiteuse  grisâtre.  On  sonde  le  foyer 
qui  se  prolonge  en  bas  jusqu’aux  pubis  et 
33  aux  aînés.  On  dilate  l’ouverture;  on  fait 
>3  des  injections  détersives,  La  malade  va 
33  mieux  : on  croit  qu’elle  touche  à sa  gué* 
33  rison.  De  nouveaux  accidcns  déterminent 
33  à faire  à l’aîne  une  contre*ouverture,  à la 
33  région  hypogastrique*  La  malade  étoit 
33  mourante.  Il  sort  peu  de  matière  par  cette 
3>  nouvelle  plaie.  Cependant  les  jours  sui- 
3>  vans,  la  matière  devient  abondante  et  de 
33  bonne  qualité.  Avec  les  injections  elle  ré- 
3p  gime  , on  guérit  la  malade.  33 

Qui  peut  douter,  d’après  ce  récit,  de  la 
métastase  laiteuse?  N’est-il  pas  évident  que 
la  suppression  des  vidanges  a déterminé  tout 
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à coup  le  fluide  qui  les  forme  , à changer  de 
route  , et  qu’il  s’est  déposé  entre  le  péri- 
toine et  les  musclés  abdominaux.  Nous  avons 
déjà  rapporté  ailleurs  des  exemples  de  ces 
grands  dépôts  occasionnés  par  la  métastase 
laiteuse.  Leur  formation  s’explique  comme 
celle  des  congestions  plus  lentement  formées) 
car  il  n’y  a de  différence  que  dans  la  rapi- 
dité de  leur  accroissement. 

Cependant  elles  ne  sont  pas  toutes  mor- 
telles. La  raison  en  est  que,  dans  ce  dernier 
cas  , l’inflammation  attaque  toute  l’étendue 
du  Liste;  le  liquide  a détruit  les  aréoles  cellu- 
laires, en  les  inondant  comme  un  torrent* 
et  l’inflammation  a encore  aidé  cette  des- 
truction ; par  conséquent  le  sac  peut  être 
détergé  par  la  suppuration.  Il  n’y  a d’ailleurs 
qu’une  cavité  ; les  injections  peuvent  donc 
accélérer  sa  détersion  : circonstance  qui  n’a 
pas  lieu  dans  la  première  espèce  dont  Litre 
rapporte  un  exemple.  Au  reste  , la  discus- 
sion que  j’ai  faite  de  son  observation,  montre 
pourquoi  il  y a incurabilité  dans  les  hydro- 
pisies  de  la  première  espèce,  et  curabilité 
dans  celles-ci. 

Nous  avons  établi  par  des  remarques  frap- 
pantes , comment  se  forme  l’hydropisie  du 
péritoine  et  des  ovaires,  dans  les  trois  eii*- 
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constances  les  plus  essentielles  de  la  vie  des 
femmes,  c’est-à  dire  , dans  la  jeunesse  , par 
les  défauts  de  ménstruation  ou  son  insuffi- 
sance ; par  les  obstacles  qui  retardent  ou 
suppriment  l’évacuation  des  lochies , et  par 
ceux  qui  dérangent  la  circulation  dans  le 
temps  critique.  Considérons  maintenant  les 
causes  accessoires  qui  se  joignent  à celles- 
là  , pour  donner  naissance  à la  maladie  dont 
nous  parlonsi 

Camérarius*en  réfléchissant  que  la  plupart 
de  ces  kistes  se  prolongeoient  jusqu’aux  par4- 
ties  de  la  génération,  et  que  là,  on  retrou- 
voit  ordinairement  des  vices  des  ovaires  ou 
des  trompes,  qui  sembloient  être  l’origine 
du  sac,  avoit  conclu  que  l’amas  formé  entré 
le  péritoine  et  les  muscles , n’étoit  qu’une 
suite  ou  > pour  parler  plus  clairement,  un 
accroissement  de  cette  première  maladie. 
La  conséquence  de  cet  observateur  étoit 
juste  $ mais  le  principe  duquel  il  s’appuyoitf 
étoit  démenti  par  l’examen  anatomique  dans 
quelques  sujets.  Sa  doctrine,  au  reste, 
n’étoit  défectueuse  qu’en  ce  qu’il  n’admettûit 
pas  les  deux  genres  d’hydropisies  dont  on 
a démontré  l’existence.  Il  conlirrnoit  son 
opinion  par  une  expérience  décisive.  Elle 
consiste , comme  l’a  fait  voir  Lower  , à gêner 
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Je  retour  du  sang  de  l’ovaire  dans  la  veine 
spermatique,  pour  remplir,  dans  un  très- 
court  espace  de  temps,  le  tissu  cellulaire 
du  péritoine  d'une  certaine  proportion  de 
sérosité  qui  forme  un  biste  dans  ces  parties. 
Cette  expérience  ingénieuse  confirme  la 
théorie  que  nous  avons  établie  ci-devant, 
relativement  aux  vices  des  parties  de  la 
génération , sur  la  circulation  de  la  lymphe 
qui  les  parcourt,  etc. 

Il  suit  de  ces  faits , qu’une  quantité  quel- 
conque de  fluide  qui  reste  en  stagnation 
après  chaque  période  menstruel , donnera 
lieu  à l’hydropisie  du  péritoine.  Ainsi  ^ 
tous  les  obstacles  qui  suspendront  ou  ralen- 
tiront la  marche  des  liquides  dans  la  région 
hypogastrique  seront  cause  première  de  cette 
maladie.  C’est  pourquoi  Winslow  comptait 
parmi  elles,  une  vie  sédentaire,  avec  l’ha- 
bitude trop  continuée  de  rester  assise  , on 
l’usage  des  corps  baleinés  et  des  buses  qui 
compriment  la  région  hypogastrique.  On 
doit  y joindre  tous  les  agens  moraux  ou 
physiques  qui  dérangent  la  menstruation  : 
j’en  ai  donné  les  détails  précédemment , en 
traitant  des  maladies  des  filles.  J’avois  fait 
cette  énumération  dans  la  première  édition 
du  traité  des  maladies  des  femmes;  je  les, 
‘'T  v " " " Y 3 
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supprime  comme  une  répétition  inutile  dans 
ce  chapitre. 

Outre  l'expérience  de  Lower,  il  est  es-r 
sentiel  de  consiJérer  comment  se  comporte 
la  circulation  de  Tovaire.  Admettons  la  cir- 
constance dans  laquelle  l’utérus  se  contracte 
spasmodiquement  ( et  cet  effet  est  très-fré- 
quent ) , le  sang  est  chassé  dans  les  rameaux 
correspondans  de  l’ovaire  qui  ne  jouit  pas 
de  la  même  faculté,  et  qui,  par  conséquent, 
ne  peut  opposer  une  résistance  capable  de 
prévenir  son  engorgement.  Les  artères  qui 
distribuent  la  lymphe  aux  ovaires,  sont, 
suivant  Gandolphe,  beaucoup  plus  petites 
que  celles  qui  la  portent  dans  la  matrice  $ 
d’oa  il  résulte  qu’elles  sont  plus  facilement 
surchargées  du  fluide  qui  les  parcourt  : ce 
qui  explique  , i°  le  mécanisme  de  la  for- 
mation des  hydatides  et  des  antres  amas  de 
liquides  ténus  ou  épais  dans  les  ovaires  ; 

la  continuation  de  ces  épanchemens  dans 
les  parties  voisines,  par  la  rupture  des  pre- 
miers sacs  distendus  outre  mesure , ou  in- 
capables de  se  prêter  à une  dilatation  trop 
prompte  , ou  enfin,  n’ayant  pas  toujours 
acquis  assez  d'épaisseur  pour  résister  à l’ex- 
tension. 

La  différence  de  densité  ou  d'épaisseur  des, 


A LA  CESSATION  DES  REGLES. 

diverses  parois  des  kistes  ou  des  portions 
distinctes  du  kiste,  que  dans  quelques  cir- 
constances on  pourroit  regarder  comme 
autant  de  petits  sacs  particuliers!  cette  dif- 
férence, dis-je,  se  conçoit  parce  qu’on  sait 
de  la  facilité  avec  laquelle  la  lymphe  s'ag- 
glutine aux  membranes , avec  lesquelles  elle 
reste  long  temps  en  contact.  Il  n'est  pas 
même  nécessaire  que  l'inflammation  des 
parties  facilite  cet  effet  5 la  nature  très-coa- 
gulable  de  la  lymphe  suffit  pour  l’opérer 
avec  le  temps.  Aussi  remarque-t-on  que  les 
kistes  s’épaississent  à proportion  qu'ils  sont 
plus  anciens.  On  voit  même  que  les  additions, 
de  nouvelle  formation  * s’épaississent  à leur 
tour  suivant  les  mêmes  principes.  Enfin  y 
la  différente  densité  de  la  lymphe  dans  ces 
divers  ^acs,.  quoique  communiquant  les  uns 
avec  les  autres  par  des  ouvertures  particu- 
lières % correspond  parfaitement  à la  densité 
des  kistes.  Il  n'y  a à excepter  de  cette  règle 
que  quelques  cas  très-rarels  qui  ne  détruisent 
point  cette  vérité  * généralement  observée 
dans  toutes  les  ouvertures  de  cadavres  qui 
m’ont  présenté  la  maladie  dont  je  parle. 

On  trouve  une  grande  variété  dans  la  cou- 
leur  des  amas  de  lymphe  dont  le  sac  princi- 
pal est  composé  : mais  j’ai  toujours  observ& 

T 4 
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que  la  couleur  n’étoit  bien  tranchée  que  dans, 
chaque  petit  kiste  particulier.  C’est  ainsi  qu$ 
l’un  d’eux  contiendra  une  gelée  très -dia- 
phane , pendant  qu’un  second  adossé  à ua 
de  ses  côtés  en  renferme  une  très- rouge  , 
une  verdâtre , etc.  Il  y a en  outre  une  infinité 
de  nuances  dans  la  couleur  de  ces  petits 
amas  , qu’on  peut  aisément  se  figurer  par  1$. 
pensée.  Mais  commentée  phénomène  a t-U 
lieu  ? Il  me  semble  qu’on  peut  le  concevoir 
de  la  manière  suivante. 

Quand  le  mouvement  du  sang  est  accéléré 
par  une  cause  quelconque,  il  ne  s’échappe 
pas  seulement  de  la  lymphe  des  extrémités 
ouvertes  dans  le  kiste,  mais  encore  une  por- 
tion de  la  partie  rouge  du  sang  qui  est  par- 
venue jusque  dans  ces  cellules.  L’histoire 
des  inflammations  suffiroit  pour  prouver  cette 
vérité,  en  considérant  ce  qui  résulte  de  l’en- 
gorgement , comriîe  le  nomme  Boerhaave , 
par  erreur  de  lieu  , si  la  maladie  elle-même 
ne  nous  fournissoitpas  des  preuves  plus  com- 
plètes de  cette  assertion.  J’ai  dit  ailleurs  que 
les  artères  originairement  capillaires  , qui 
rampent  à la  surface  des  membranes  du  kiste , 
acquièrent  avec  le  temps  une  dilatation  qu’on 
pourroit  nommer  monstrueuse  , eu  égard 
leur  diamètredansl’étatdesanté.  Cette  rema$> 
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que  intéressante  n’avoit  pas  échappé  à Gan- 
dolphe , qui  cependant  ne  Ta  rapportée  dans 
son  mémoire  que  comme  une  singularité  de 
la  maladie  dont  on  parle.  Le  défaut  d’obser- 
vations fréquentes  ne  lui  avoit  pas  permis  de 
s’assurer  comme  je  l’ai  fait,  que  ce  phéno- 
mène étoit  constant.  Ôr , ce  changement  dans 
la  contexture  des  vaisseaux  sanguins  nous 
fait  connoître  comment  la  partie  rouge  du 
sang  est  portée  dans  des  routes  nouvelles  que 
la  maladie  elle-même  ouvre  à son  abord;  et 
comment  elle  se  trouve  déposée  dans  des 
kistes  qui  ne  paroissoient  devoir  contenir 
qu’une  véritable  lymphe.  Il  faut  encore  don- 
ner connoissance  d’une  particularité  qui 
confirme  la  précédente.  Ce  sont  les  vais- 
seaux lymphatiques  qui  ont  fourni  la  matière 
(lu  premier  épanchement;  aussi  n’y  a-t il  que 
de  la  lymphe  dans  la  portion  la  plus  ancienne 
du  kiste  , et  on  la  reçonnoît , parce  que  dans 
le  cas  où  l’hydropisie  tire  son  origine  d’une 
tumeur  squirreuse  de  l’ovaire,  la  portion  du 
sac  qui  y adhère  immédiatement , ne  contient 
que  de  la  lymphe  ; les  vaisseaux  sanguins 
n’ont  pas  encore  acquis  la  dilatation  dont  j’ai 
rendu  compte  plus  haut.  Aussi  les  kistes  par- 
ticuliers remplis  de  gelée  rouge  ou  rougeâtre  , 
ne  s’observent-ils  que  loin  de  l’origine  de. 
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la  tumeur,  et  quand  elle  est  très-ancienne. 

Cependant  un  mouvement  plus  modéré 
dans  la  marche  du  sang  ne  pousse  pas  le 
cruor  jusqu’à  l’extréinite  de  la  tumeur  y 
répanchement  est  alors  lymphatique  ou  sé* 
reux  my  d’où  résultent  des  matières  plus  ou 
moins  coagulées,  selon  la  proportion  du  mé- 
lange de  .la  lymphe  et  de  la  sérosité.  On  peut 
conjecturer  que  tous  les  événemens  qui  con- 
cernent la  santé  des  malades,  ont  une  grande 
influence  sur  la  nature  de  la  matière  épan-^ 
cliée  $ d’où  il  résulte  que  les  accidens  qui  se 
manifestent  si  souvent  chez  ces  personnes  à 
chaque  révolution  menstruelle,  occasionnent 
des  variétés  dans  le  caractère  du  fluide  épan-^ 
çhé.  On  explique  ainsi  pourquoi  les  troubles 
de  la  sécrétion  de  la  bile  sont  une  nouvelle 
cause  de  la  diversité  des  liquides  contenus 
dans  les  différentes  portions  du  kiste.  Mais 
ce  qui  regarde  les  lésions  de  la  vésicule  du 
flel  et  du  foie , réunies  à la  maladie  dont  ou 
parle  , ne  doit  point  être  placé  içi. 

Après  avoir  rapporté  les  causés  de  l’hydro- 
pisie  du  péritoine  et  des  ovaires  (car  ce  sont 
les  mêmes,  et  nous  nous  sommes  proposé  de 
les  réunir  dans  ce  chapitre  ) , examinons 
maintenant  par  quels  signes  on  reconnoît  la 
première.  On  la  distingue  de  l’ascite  vraie  ^ 
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parce  qu’au  rapport  de  Blasius,  elle  s’ac- 
croît beaucoup  plus  lentement.  En  effet,  son 
accroissement  a lieu  chez  quelques  sujets  , 
pendant  quatre,  six  , huit , dix  ans  ; on  l’a 
vu  se  continuer  pendant  près  de  quarante 
ans,  au  rapport  de  Meckren  , dans  un  sujet 
qui  avoit  commencé  à en  êçre  attaqué  dès  sa 
première  jeunesse  ; tandis  qu’au  contraire 
dans  l’espace  d’un  mois , l’ascite  vraie  gonfle 
quelquefois  énormément  l’abdomen.  L’exem- 
ple que  j’ai  cité  d’après  Chomel  ne  détruit 
point  la  proposition  avancée  sur  la  lenteur 
des  progrès  de  l’hydropisie  du  péritoine. 
Dans  cette  maladie  , la  peau  conserve  sa  cou- 
leur et  sa  fraîcheur.  Nuck  en  faisoit  un  signe 
distinctif  de  l’ascite , tant  il  étoit  persuadé 
que  son  existence  étoit  inséparable  de  l’hy- 
dropisie  du  péritoine.  Je  l’avois  cru  aussi  , 
fondé  sur  les  premières  observations  que  les 
circonstances  m’ont  présentées;  mais  une  fille 
actuellement  attaquée  de  cette  affection,  me 
prouve  que  cette  proposition  n’est  pas  gé- 
néralement vraie  ; c’est- àrdire  que,  quand  il 
y a complication  d’obstructions  considérables 
qui  lèsent  la  nutrition  , la  décoloration  de 
la  peau  est  inévitable , comme  cela  arrive 
presque  toujours  dans  l’ascite.  Morgagni 
obserye  que  les  forces  se  soutiennent  malgré 
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]e  gonflement  énorme  du  bas-ventre.  J’en  ai 
donné  la  preuve  précédemment.  On  a vu  des 
femmes  conserver  une  agilité  incroyable  avec 
une  tuméfaction  étonnante  de  l’abdomen. 

Bonnet  a eu  raison  d’observer  que  l’écouT 
lement  de$  menstrues  se  perpétue  pendant 
cette  maladie  ; cependant  j’ajouterai  qu’il 
ne  m’a  pas  paru  au$si  régulier  ni  aussi 
abondant.  La  raison  qui  explique  la  dimi- 
nution n’a  pas  besoin  d’être  rapportée. 
üP’liydropisie  du  péritoine  est  plus  fréquente 
à la  cessation  des  menstrues  , qu’à  toute, 
autre  époque  de  la  vie.  Mes  observations  , 
quoique  contraires  en  fait  , ne  détruisent 
point  la  certitude  de  cette  vérité.,  parce  que 
ç’est  d’après  le  résultat  du  grand  nombre 
çle  celles  qui  ont  été  recueillies  par  tous  les 
auteurs  , qu’on  est  en  droit  de  porter  ce 
jugement.  Les  urines  ne  sont  point  alté- 
rées , si  l’on  en  excepte  les  derniers  temps 
de  la  vie  $ les  pieds  ne  se  gonflent  non  plus 
que  très- tard  3 le  corps  ne  s’amaigrit  pasj 
autant  que  paroîtroit  le  comporter  la  quan- 
tité de  liquides  épanchés  : 011  observe  aussi 
que  ces  malades  mangent  beaucoup  : Mor- 
gagni  dit  qu’ils  sont  très-voraçes. 

En  général  la  tumeur  de  l’abdomen  est 
3sse%  égaie  y elle  ne  fait  en  aucun  point. 
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line  saillie  manifeste  (j’en  excepte  les  com- 
plications d’obstruction  ) ; on  11e  distingue 
non  plus  aucune  fluctuation  sensible.  iNuck 
croit  cependant  qu’il  en  existe  une  , mais 
très- difficile  à reconhoître.  Sa  proposition 
peut  être  vraie  dans  quelques  espèces,  comme 
celle  dont  Brehmius  nous  a conservé  la  mé- 
moire. Une  femme  > dit  cet  observateur  ; 
avoit  une  tumeur  à l’ombilic  de  la  grosseur 
d’un  œuf  d’oie.  Elle  s’ouvrit  spontanément. 
Il  en  découla  , pendant  plusieurs  jours  , une 
lymphe  inodore  > et  l’abdomen  s’affaissa.  La 
malade  guérit  d’elle-même.  Dans  des  hydro- 
pisies  de  cette  nature  , dans  lesquelles  le. 
liquide  n’occupe  pas  un  espace  considé- 
rable, et  n’a  rien  perdu  de  sa  ténuité,  il 
est  possible  de  distinguer  la  fluctuation  ; 
mais  la  lymphe  qui  s’épaissit , forme  sous 
les  muscles  un  corps  si  solide  , qu’on  pren- 
droit  cet  état  pour  une  obstruction  qui  oc- 
cupe toute  la  capacité  de  l’abdomen.  On  ne 
sent  qu’une  masse  qui  oppose  beaucoup  de 
résistance  au  toucher. 

Si  le  liquide  ne  s’est  pas  Coagulé  , il  est 
en  quelque  sorte  maintenu  entre  des  solides 
d’une  surface  plane , qui  rompent  l’impulsion 
donnée,  en  frappant  sur  un  des  côtés  du  bas- 
tentre.  D’ailleurs , les  divers  sacs  qui  for- 
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ment  presque  autant  de  kistes  particuliers  * 
dans  le  kiste  général , les  hydatides  groupées  * 
les  coagulations  solides  de  quelques  portions 
du  péritoine  remplies  de  lymphe  presque 
desséchée  , qui  ont  la  solidité  d’obstruc- 
tion , etc.  Ce  mélange  extraordinaire  dd 
parties  molles  et  fluides  ne  permet  pas  de 
découvrir  la  moindre  fluctuation. 

Cependant  il  vient  un  temps  où  elle  se 
manifeste  : la  tumeur  en  acquérant  un  vo- 
lume excessif  comprime  les  viscères  abdo- 
minaux et  le  trajet  des  grands  vases;  alors 
la  circulation  y est  retardée,  et  l’épanchement 
a lieu.  La  rupture  de  quelques  portions  du 
sac  fournit  aussi  une  issue  à la  lymphe  et  à 
la  sérosité  qui  tombent  dans  le  bas-  ventre  * 
L’érosion  du  kiste,  par  quelque  cause  que 
ce  soit  ( car  il  y a quelquefois  des  portions 
qui  s’enflamment  et  suppurent  ) , produit  le 
même  effet.  La  même  chose  arrive  après 
des  secousses  vives , des  courses  ou  des  mou- 
vemens  violens  , des  chocs  i etc.  Alors  lés 
extrémités  inférieures  s’engorgent,  la  peau 
se  décolore  , la  soif  se  manifeste  * la  fièvre 
s’allume,  les  urines  sont  rares  et  briquetées  * 
l’appétit  se  perd  , la  bouche  devient  mau- 
vaise , le  corps  s’amaigrit  , la  fluctuation 
devient  sensible,  etc* 
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On  fait  des  remèdes  ; on  prescrit  des  diu- 
rétiques 5 on  propose  ou  l’on  pratique  même 
la  ponction  : on  hâte  le  trépas  des  malades.  Je 
le  répète  encore  , il  n’y  a point  de  remèdes  à 
tenter , si  ce  n’est  dans  des  circonstances  ana- 
logues à celles  dont  Brehrnius  nous  a donné 
les  détails  -,  c’est-à-dire  , quand  la  maladie 
est  récente  > l’épanchement  circonscrit  à ua 
petit  espace  , le  kiste  sans  adhérence  avec 
les  organes  de  la  génération  , ne  formant 
qu’une  poche  unique  avec  des  parois  qui 
n’ont  pas  acquis  d’en  durcissement  ( car  on 
en  a vu  parvenir  à l’épaisseur  du  doigt  * 
avec  une  grande  soli  Jité  ) , contenant  une 
lymphe  très-liquide  , ou  de  la  sérosité  sans 
acrimonie/  On  guérira  aussi  les  dépôts  du 
péritoine  , après  une  métastase  laiteuse  qui 
aura  occasionné  une  inflammation  : autre- 
ment il  faut  perdre  tout  espoir  de  curation* 
Peut-on  prévenir  une  maladie  qui  dépend 
d’une  multitude  de  causes  dont  on  ne  soup- 
çonne pas  l’effet  ultérieur  ? Non  , sans  doute  9 
car  toutes  les  affections  qui  rendent  le  cours 
des  menstrues  irrégulier  , peuvent  donnai* 
naissance  à l’hydropisie  du  péritoine  : mais 
assurément,  en  rendant  au  fluide  menstruel 
la  régularité  de  ses  évacuations  , on  ne  s’a- 
vise pas  de  penser  qu’on  fait  la  cure  préser- 
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vative  d’une  maladie  que  le  plus  grand  nom- 
bre n’a  janiais  observée. 

CHAPITRE  XLIIL 

Des  affections  goutteuses  et  rhumatismales . 

Hv*  p ocr  a te  assure  que  les  femmes  ne 
sont  attaquées  de  la  goutte  qu’après  la  ces- 
sation des  menstrues  ou  leur  suppression. 
Le  sentiment  de  ce  grand  homme  a été  suivi 
par  tous  les  praticiens  qui  lui  ont  succédé. 
C’est  même  encore  aujourd’hui  une  opinion 
très-accréditée  parmi  des  médecins  qui  d’ail- 
leurs ne  manquent  pas  de  coîinoissances. 
Tel  est  l’effet  d’un  préjugé  , qu’il  ne  laisse 
pas  apercevoir  les  faits  les  plus  positifs  $ car 
l’existence  de  la  goutte  chez  des  femmes  qui 
Conservent  et  qui  auront  encore  long- temps 
l’écoulement  des  menstrues,  n’est  point  un 
phénomène  rare.  Galiien  en  a voit  fait  la 
remarque.  Il  dit  que  l’aphorisiriè  d’Hyppo- 
crate  ne  doit  point  être  pris  à la  rigueur  , 
mais  qu’il  ne  doit  s’entendre  que  dans  le 
sens  général , c’est-à-dire  que  la  goutte  n’at- 
taque ordinairement  les  femmes  qu’après  là 
cessation  ou  la  suppression  des  menstrues. 
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En  France,  la  chose  se  passe  autrement  : 
le  nombre  de  personnes  que  j’ai  vues  avec 
la  goutte  bien  caractérisée  dans  un  âge  même 
précoce  , ne  me  permet  d’adopter  ni  l’opi- 
nion d’Hyppocrate, ni  l’explication  deGallien, 
Il  y a lieu  de  croire  que  là  manière  de  vivre 
des  Grecs  rendoit  cette  maladie  beaucoup 
moins  fréquente  parmi  les  hommes  et  les 
femmes  qu’elle  ne  l’est  parmi  nous.  Peut- 
être  même  que  celles  qui  conservoient  l’écou- 
lement des  menstrues  n’en  étoient  pas  atta- 
quées : leurs  exercices  fréquens , leur  sobriété, 
la  simplicité  de  leurs  tables  étoient  autant 
de  raisons  de  la  rareté  d’une  affection  qui 
est  devenue  si  commune  dans  notre  pays. 
A Rome  où  le  luxe,  l’oisiveté  et  la  gour- 
mandise des  patriciens  étoient  portés  à un 
excès  dont  il  n’y  a peut-être  point  eu  d’exenu 
pies  depuis  la  décadence  de  ce  célèbre  em- 
pire, il  n’est  pas  étonnant  que  la  goutté  y 
ait  été  plus  générale  et  plus  précoce  'parmi 
les  Romaines.  Aussi  Gallien  a-t-il  été  d’un 
autre  sentiment  que  l’observateur  de  Cos  , ! 
parce  qu’il  a vu  les  femmes  contracter  pré- 
maturément une  maladie  qui  seinbloit  rë-r 
servée  à un  âge  plus  avancé. 

Amatus  le  portugais  a vu  une  fille  attaquée 
de  la  goutte  , maigre  la  régularité  de  ses 
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menstrues.  J’ai  vu  en  1780  une  femme  de 
trente-deux  ans  parfaitement  réglée  , avoir 
une  goutte  vague , se  porter  à diverses  re- 
prises sur  différentes  articulations,  dans  la 
plupart  desquelles  elle  a formé  des  concré- 
tions tophacées  , des  nodosités  dont  quel- 
ques-unes ont  subsisté  jusqu’à  la  mort.  Les 
remèdes  inconsidérés  qu’on  lui  a fait  pren- 
dre , l’abus  des  purgatifs  qu’on  a multipliés, 
ont  rendu  la  goutte  inconstante  , l’ont  fixée 
à diverses  reprises  sur  les  viscères , et  ont 
enfin  occasionné  sa  mort  après  trois  ans  de 
douleurs  presque  continuelles.  Donat( Mar- 
cel) , dans  son  histoire  admirable  de  la  mé- 
decine , parle  d’une  épidémie  arthritique  qui 
étendit  ses  ravages  non-seulement  sur  lés 
hommes  et  les  femmes  âgées , mais  aussi  sur 
les  eunuques , les  enfans  de  l’un  et  l’autre 
sexes , et  les  chèvres  mêmes. 

Il  est  donc  prouvé , par  des  faits  incon- 
testables dont  j’aurois  pu  multiplier  les 
exemples  , que  les  femmes  ne  sont  point 
exemptes  de  la  goutte  dans  l’âge  lie  la  mens- 
truation. Il  paroît.que  celles  qui  naissent  de 
parejis  goutteux  y sont  plus  exposées.  En 
effet  , les  malades  que  j’ai  citées  étoient 
issues  de  parens  violemment  tourmentés 
par  cette  affection.  Àmatus  assure  que  la 
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jeune  personne  qui  est  le  sujet  de  son  obser- 
vation , etoit  aussi  née  de  pareils  goutteux. 
Bâillon  croit  que  si  cette  maladie  ne  se  ma- 
nifeste pas  toujours  par  ses  signes  les  plus 
caractéristiques  chez  les  jeunes  femmes,  on 
ne  doit  pas  moins  reconnoître  son  exis- 
tence aux  symptômes  qu’il  rapporte.  Ils 
consistent,  selon  lui  , dans  l’irrégularité  du 
flux  menstruel  : il  croit  que  l’irrégularité 
des  menstrues  , la  diminution  de  leur  quan- 
tité , l’espèce  d’oppression  qui  accablé  la 
machine  par  le  mouvement  de  rlinmeur 
encore  vague,  la  difficulté  de  devenir  mère* 
parce  que  les  liquides  viciés  rendent  l’ütérüs 
incapable  de  fomenter  la  liqueur  séminâle , 
sont  les  symptômes  de  Cette  maladie.  Mais 
comme  toute  espèce  de  càcodhymie  , quelle 
que  soit  sa  nature,  peut  déterminer  de  sem- 
blables effets  , les  marques'  données  par 
Baillou  pour  reconudître  Fexi^teîice  dé  îa 
goutte  so ht  insuffisantes:  Il  n’y  auroit  pas 
de  douté  , Si  cès  syrfïpfômes  àvoient  été,  pré- 
cédés par  des  signes" ifoh  équivoques  de  la 
maladie  : Oil  pourroit  alors  s’assurer  que 
ranomalî’e?âes  accideris  observés  , dépend 
véritablement  : " dhme  htimëur  arthritique 
vague. 

O ^ t 'j'tô 

Il  est  difficile  ; au  rapport  de  MuSgrVvé  ', 
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de  prononcer  sur  l’existence  de  la  goutte, 
quand  elle  n’a  point  eu  de  paroxismes  sen- 
sibles ou  reconnoissables  par  des  symptômes 
bien  caractérisés;  selon  lui,  cette  affection 
se  masque  sous  les  dehors  des  autres  , de  ma- 
nière à en  prendre  tous  les  caractères.  Telle 
est  son  opinion  dans  le  traité  qu’il  a publié 
sur  la  goutte  anomale.  Pour  donner  plus  de 
poids  à son  sentiment,  il  cite  l’exemple  de 
deux  squinancies  arthritiques  dans  lesquelles 
il  avoit  remarqué  les  véritables  symptômes  de 
l’humorale  et  de  l’inflammatoire.  Si  Mus- 
grave  eût  fait  plus  d’attention  à la  marche 
de  ces  affections , il  auroit  vu  que  le  cours 
des  fausses  squinançies,  comme  celui  de  tou- 
tes les  maladies  internes  occasionnées  par  une 
goutte  vague  ou  une  métastase  goutteuse  , 
offre  à l’examen  des,  irrégularitjés.qpi  ne  sub- 
sistent jamais  dans  l’affection  essentielle,  sous 
l’apparencg^de  laquelle  i.a  goutte  se  cache.  Il 
auroit  vu  que  les  temps  ou  les  périodes  de  la 
maladie  ne  suivent  auçqn  ordre  connu  et  par- 
ticulier aux  affections  simulées,  fin  effet , si 
la  maladie  s’annonce  par  un  caractère  inflam- 
matoire , elle  persiste, fong7tèmgs  avec  une 
vigueur  apparente  ^lalgré  laquelle  elle  n’oc- 
casionne point  ces  délabremens,  qui  devroient 
être  la  suite  de  ses  progrès  comparés  avec  la 
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véhémence  de  son  invasion . Le  trouble  qu’elle 
excite  dans  la  machine,  n’est  point  propor- 
tionné avec  la  force  des  premiers  symptômes  ; 
le  pouls  n’indique  pas  non  plus  un  engorge- 
ment correspondant  aux  signes  de  l’inflam- 
mation commençante  ; il  est  plus  mou  que 
dans  l’inflammation  sincère  $ il  perd  même 
de  sa  force,  quoique  la  maladie  fasse  des 
progrès  :1a  chaleur  générale  estfoible,  quoi- 
qu’elle soit  vive  dans  les  viscères  malades  ; la 
peau  n’a  pas  la  sécheresse  qu’on  pourroit 
nommer  inflammatoire  y il  semble  enfin  que 
la  nature  a cantonné  l’humeur  morbifique 
dans  un  ou  plusieurs  viscères  à la  fois  y 
tandis  que  les  autres  sont  exèmpts  de  son  in- 
vasion. Mais  ce  qui  est  encore  digne  de  re* 
marque  , c’est  que  chez  quelques  sujets  l’in- 
flammation change  de  siège  : elle  devient  va- 
gue , ou  s’affoiblit  pour  reprendre  de  nou- 
velles forces  ou  attaquer  d’autres  parties.  Sa 
durée  s’étend  aussi  à un  espace  de  temps  qui 
n’a  point  lieu  dans  l’inflammation  sincère* 
Telles  sont  les  circonstances  principales  qu’un 
examen  bien  attentif  et  réfléchi  fait  apper- 
cevoir  à l’observateur  qui  ne  perd  pas  de  vue 
les  progrès  ou  la  marche  de  la  maladie. 

En  effet  , comment  arriveroit-il  qu’une 
inflammation  qui  auroit  attaqué  les  pou- 
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mons  ou  quelques  autres  viscères  dont  l’ac- 
tion est  constamment  nécessaire  à l’entretien 
de  la  vie  ( comme  je  l’ai  observé  quelque- 
fois , et  particulièrement  chez;  la  femme  du 
faubourg  St. -Martin , dont  j’ai  rapporté  l’his- 
toire plus  haut),  comment, dis-je,  seroit-elle 
prolongée  pendant  plusieurs  mois  avec  des 
alternatives  de  diminution,  et  presque  de 
cessation  complète 5 comment,  encore  une 
inflammation  sincère  auroit-elle  subsisté  si 
long  temps,  si  elle  n’a  voit  pas  pour  origine 
une  humeur  toujours  prête  à se  porter  sur 
d’autres  parties  que  celles  qui  en  avoient 
d’abord  été  accablées?  C’est  ainsi  qu’on  crut 
la  femme  dont  je  parle,  attaquée  d’une  pé- 
ripneumonie inflammatoire , parce  qu’il  y 
avoit  difficulté  de  respirer  , fièvre , crache- 
ment de  sang  , etc.  Mais  la  chaleur  étoit 
modérée,  le  pouls  foible,  la  suffocation 
extrême  par  temps,  et  très  foible  dans  d’au- 
tres momens;  la  tête  inégalement  emba- 
rassée  $ la  peau  molle  et  douce  , tandis  que 
la  bouche  et  la  trachée  artère  étoient  des- 
séchées, puis  s’humectoient , etc. 

Cependant  si  la  maladie  qui  paroît  essen- 
tielle , se  montre  avec  des  accidens  graves, 
il  n’est  pas  possible  d’attendre  qu’une  suite 
d’irrégularités  dans  sa  marche , apprenne  à 
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connoître  3a  cause  qui  lui  a donné  naissance  , 
pour  porter  des  secours  aux  malades.  D’une 
autre  part,  si  l’on  se  fonde  sur  l’observation 
de  ces  premiers  signes , pour  déterminer  un 
plan  de  curation,  on  fera  un  traitement  sou- 
vent dangereux  et  presque  toujours  infruc- 
tueux. Y a-t-il  donc  des  marques  assurées 
auxquelles  on  puisse  reconnoître  la  nature 
de  l’affection  arthritique  simulant  une  autre 
maladie , quand  la  personne  qui  en  est  af- 
fectée n’en  a point  encore  eu  d’accès  carac- 
térisés ? J’en  suis  convaincu.  J’ai  déjà 
prouvé  par  ce  qui  précède , la  vérité  que 
j’établis  : mais  je  vais  en  donner  une  nou- 
velle preuve  qui  ne  laissera  aucun  doute  sur 
sa  solidité. 

Un  chanoine  de  Langres,  qu’Helvétius  a 
pris  la  peine  de  contredire  dans  ses  ouvrages  , 
fut  attaqué  dans  le  printemps  de  x 776,  d’une 
oppression  insoutenable  avec  fièvre  et  un 
point  de  côté  médiocrement  douloureux  : 
il  avoit  la  langue  blanchâtre,  et  l’haleine 
presque  sans  odeur.  Je  ne  trouvois  point 
que  la  chaleur  de  la  poitrine  et  de  la  peau 
répondissent  à la  gravité  de  l’oppression  : le 
pouls  n’avoit  pas  non  plus  cette  force  et  cet 
embarras  inséparables  de  l’inflammation  des 
poumons  ; au  lieu  d’avoir  de  la  dureté , comme 
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cela  arrive  toutes  les  fois  que  la  plèvre  est 
engorgée  ( il  y avoit  point  de  côté  ) , il  étoit 
mou  et  souple.  Il  y avoit  des  élancemenspas- 
sagers  à la  tête,  qui  d’ailleurs  étoit  assez 
libre,  malgré  la  gêne  extrême  des  poumons  : 
au  lieu  d’une  douleur  fixe  à cette  région, 
c’étoit  un  tiraillement  dans  les  nerfs,  mais 
qui  disparoissoit  presqu’au  moment  où  il  se 
faisoit  sentir.  La  tête  étoit  quelquefois  par- 
faitement tranquille  ; la  face  n'étoit  guère 
plus  colorée  qu’à  l’ordinaire.  Une  inflam- 
mation de  la  plèvre  et  des  poumons  avec 
de  pareils  symptômes  me  paroissoit  une  ma- 
ladie bien  étrange.  J’interrogeai  le  malade 
sur  son  état  habituel  \ je  m’informai  s’il 
n’avoit  pas  eu  de  goutte  ou  de  rhumatisme , 
s’il  n’avoit  point  répercuté  l’humeur  de 
quelques  maladies  cutanées  \ car  j’avois  ob- 
servé depuis  quelques  années  que  dans  la 
jociété  il  portoit  constamment  des  gants  et  ne 
les  quittoit  jamais.  Il  rn’assura  qu’il  n’avoit 
jamais  eu  aucune  des  maladies  que  je  lui 
avois  nommées.  Cependant  je  ne  croyois 
pas  qu’on  dût  attribuer  à autre  cause  qu’à  une 
humeur  arthritique  ou  rhumatismale,  fixée 
sur  les  poumons  et  la  plèvre,  les.accidens 
dont  il  étoit  frappé.  C’est  par  ces  raisons^ 
que,  malgré  ses  objections  et  l’espèce  d’op- 
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position  qu’il  voulut  d’abord  apporter  à mes 
conseils,  je  fis  appliquer  des  forts  sinapis- 
mes aux  pieds  et  aux  jambes.  Quelques 
heures  après  , on  m’envoya  dire  que  les 
jambes  étoient  gonflées  et  très-douloureuses, 
que  l’articulation  d’un  des  pieds  étoit  aussi 
tuméfiée  , mais  avec  une  légère  douleur  $ 
qu’au  reste , le  malade  respiroit  très-libre- 
ment. Dès  ce  moment  il  ne  fut  plus  pos- 
sible de  méconnoître  son  état.  Dans  les 
jours  suivans  , la  goutte  se  fixa  aux  deux 
pieds , et  le  malade  alloit  de  mieux  en 
mieux,  lorsque  de  nouveaux  incidens  firent 
repasser  la  goutte  à la  poitrine.  Cette  cir- 
constance tient  trop  immédiatement  à la 
question  que  je  traite  , pour  être  supprimée. 

Au  troisième  jour  de  sa  maladie,  le  cha- 
noine dont  je  parle  , avoit  eu  une  confé- 
rence de  près  de  deux  heures  avec  son 
évêque , pour  terminer  des  contestations 
élevées  entre  celui-ci  et  le  chapitre  de  la 
même  église.  Malgré  la  longueur  de  cet  en- 
tretien, il  ne  s’étoitpas  trouvé  fatigué.  Mais 
le  lendemain  ou  le  jour  suivant,  une  nièce 
qui  avoit  été  dame  d’un  hôpital  considérable, 
par  conséquent  dans  l’habitude  de  décider 
de  tout,  arrêta,  de  sa  pleine  science,  qu’il 
falloit  purger  son  parent.  Je  n’en  voulus 
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rien  faire.  On  appela  un  de  mes  confrères 
qui , par  beaucoup  de  raisons,  approuva  fort 
le  sentiment  de  la  nièce.  Malgré  mes  ins- 
tances sur  le  danger  de  la  métastase  d’une 
humeur  si  mobile  , et  les  craintes  que  je 
cherchai  à leur  inspirer  sur  la  métastase  de 
la  matière  morbifique  , qui  ne  manqueroit 
^ pas  de  se  reporter  sur  les  poumons  encore 
affaiblis , par  la  preiaière  attaque,  il  fut  dé- 
cidé qu’on  purgeroit.  On  purgea  effective- 
ment le  malade  le  lendemain.  Je  n’y  re- 
tournai point,  mais  j’annonçai  sa  mort  pro- 
chaine à la  plupart  des  autres  chanoines  qui , 
par  intérêt  pour  un  homme  chargé  des 
affaires  les  plus  essentielles.de  leur  chapitre , 
me  firent  des  questions  sur  sa  situation.  Le 
jour  où  le  malade  fut  purgé  , les  pieds  se 
désenflèrent  ; mais  dans  la  même  nuit  la 
goutte  se  porta  de  nouveau  sur  les  pou- 
mons. Le  malade  ne  parla  plus  ; sa  figure 
étoit  décomposée  le  lendemain  matin.  Je  le 
vis  encore  pour  satisfaire  aux  instances  de 
mes  amis.  Il  ne  fut  plus  possible  de  rap- 
peler P humeur  arthritique  aux  extrémités 
inférieures  ; l’affaissement  étoit  devenu  gé- 
néral. Le  chanoine  mourut  quarante- huit 
heures  après  avoir  été  purgé.  Mais  ce  ne 
fut  pas  seulement  l’embarras  de  la  poitrine 


A LA  CESSATION  DES  RÈGLES.  363  ' 
qui  mit  fin  à sa  vie  $ il  paroît,  par  l’état  où 
étoit  la  tête  à cette  seconde  invasion , que 
l’humeur  goutteuse  passa  en  partie  au  cer- 
veau. Ce  qui  explique  la  cause  de  l’extrême 
affaissement  dans  lequel  il  tomba  5 d’où  la 
lésion  des  fonctions  qui  ne  permit  plus  de 
rappeler  la  maladie  essentielle  sur  les  arti^ 
culations  des  extrémités  inférieures. 

Il  suit  de  cette  observation  et  de  celle  qui 
l’a  précédé,  qu’en  cherchant  soigneusement 
à recormoître  la  cause  d’une  affection  oc- 
casionnée par  une  humeur  arthritique , 
quelques  symptômes  qui  la  masquent  dans 
l’origine  , on  découvrira  qu’elle  avoit  em- 
prunté ce  caractère  étranger  à son  essence. 
On  en  aura  la  preuve  dans  l’irrégularité  des 
accidens,  dans  le  défaut  d’analogie  qu’ils 
auront  entr’eux,  dans  l’instabilité  et  l’ano- 
malie de  leur  marche , et  enfin  dans  ce 
défaut  d’identité  de  phénomènes  qui  com- 
posent, si  l’on  peut  parler  ainsi  , l’aspect 
caractéristique  d’une  affection  déterminée. 
C’est  pour  ne  pas  bien  saisir  cet  ensemble, 
qu’on  commet  tous  les  jours  des  erreurs  dans 
la  pratique  de  la  médecine,  et  particulière- 
ment dans  celle  des  maladies  des  femmes. 
On  attribue  aux  nerfs  et  on  nomme  affec- 
tions- nerveuses,  des  accidens  qu’on  croit 
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irréguliers  dans  leur  apparition  , comme  dans, 
leur  marche.  Dès  qu'on  a porte  ce  jugement 
inconsidéré , on  se  croit  dispensé  de  prévoir 
les  suites  de  la  maladie , et  encore  plus  d’y 
apporter  les  secours  nécessaires,  sous  le  pré- 
texte qu'il  est  avoué  qu’il  n'y  a pas  de  cu- 
rabilité. Cet  ouvrage  est  rempli  d’une  infinité 
d’observations  dans  lesquelles  on  retrouve 
les  preuves  de  l’ignorance  dont  je  parle.  Il 
en  sera  question  en  traitant  des  maladies 
qu'on  nomme  nerveuses.  Je  prouverai  que 
des  dévoiemens  opiniâtres  , des  toux  habi- 
tuelles , des  coliques  utérines  ou  intesti- 
nales , etc. , se  sont  souvent  terminées  par 
des  accès  de  goutte  ou  de  rhumatisme,  qu’on 
auroit  dû  prévoir  long -temps  avant  leur 
manifesta tion , ou  qui  s’étoient  déjà  montrés 
avec  leurs  caractères  distinctifs  sans  qu’on 
les  connut. 

Si  la  goutte  et  le  rhumatisme  sont  plus 
communs  chez  les  femmes  qui  cessent  de 
voir  , que  dans  l’âge  qui  précède  cette  ré- 
volution , c’est  que  l’évacuation  menstruelle 
s’oppose  à la  pléthore  qui  paroît  une  des 
conditions  nécessaires  à la  naissance  de  ces 
affections  : sur- tout  à celle  de  la  goutte, 
beaucoup  plus  fréquente  chez  les  personnes 
replètes  et  gorgées  d’humeur,  que  parmi 
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celles  dont  le  sang  est  plus' pur  et  moins 
abondant.  On  sait  d’ailleurs  que  des  éva- 
cuations habituelles  préviennent  un  grand 
nombre  de  maladies  qu’on  voit  bientôt 
naître , quand  ces  évacuations  sont  suppri- 
mées ou  suspendues.  Les  exemples  de  cette 
vérité  sont  si  multipliés  dans  les  livres,  que 
ce  seroit  se  défier  de  l’instruction  du  lec- 
teur, d’en  rapporter  quelques-uns  dans  cè 
chapitre. 

Quoique  la  plupart  des  auteurs  pensent 
que  le  sang  des  menstrues  soit , pour  me 
servir  de  l’expression  d’Hyppocrate  , pur 
comme  celui  des  victimes,  on  ne  peut  désa- 
vouer que  la  nature  ne  se  serve  utilement 
de  cette  évacuation , pour  chasser  au  dehors 
des  fluides  qui  ont  contracté  quelques  vices. 
En  effet,  si  la  chose  se  passoit  autrement , 
pourquoi  la  goutte  seroit-elle  si  fréquente 
chez  les  femmes  dont  les  règles  sont  sup-^ 
primées,  ou  parvenues  au  temps  de  la  ces- 
sation ? On  ne  peut  pas  supposer  que  par 
cela  même  que  les  menstrues  n’ont  pas'  un 
écoulement  çontinué , elles  contractent  subi- 
tement les  altérations  qui  donnent  naissance 
à l’humeur  arthritique  ; car  deda  suspension 
ou  cessation  de  Técoulemeqt  des  menstrues , 
il  ne  résulte  # selon  les  lois  qui , régissent; 
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l'économie  animale  , que  les  effets  d’une 
simple  surabondance  3 d’où  il  arriveroit  que 
des  évacuations  artificielles  , faites  par  les 
saignées  ou  des  moyens  analogues  , suffi- 
roient  pour  prévenir  la  goutte.  Or,  comme 
l’observation  n’est  pas  d’accord  avec  ce 
système,  nous  sommes  forcés  à croire  que 
les  principes  de  la  goutte  existaient  déjà 
dans  les  humeurs  avant  la  cessation  des 
menstrues , et  qu’il  n’a  fallu  pour  se  mani- 
fester qu’une  circonstance  qui  en  favorisât 
les  développemens.  Or  , la  circonstance  la 
plus  favorable  est  sans  contredit  la  pléthore , 
parce  qu’elle  facilite  toutes  les  altérations 
possibles  dans  les  humeurs  , et  met  plus 
promptement  en  évidence  celles  qui  exis- 
toient déjà.  Les  preuves  de  ces  propositions 
se  tirent  de  ce  qui  a été  dit  dans  ce  chapitre  , 
et  de  ce  qui  a été  énoncé  en  traitant  des 
mutations  dont  le  sang  est  susceptible  dans 
le  temps  critique. 

Si  les  symptômes  de  la  goutte  et  du  rhu- 
matisme ont  échappé  à l’observation,  chéz^ 
la  plupart  des  femmes  qui  en  étoftent  quel- 
quefois attaquées  avant  là  cessation  des 
menstrues,  c*est qu’ils n’étoient pas  toujours 
assez  viôlens  pour  fixer  l’attention  des  ma- 
lades et  des  médecins  f ou  parce  qu’onrles 
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a souvent  attribués,  ainsi  que  je  Vax  prouvé 
ci  devant  , à des  causes  qui  leur  étoient 
étrangères.  J’ai  une  multitude  d’exemples 
de  cette  vérité.  Je  l’ai  déjà  dit  , j’ai  souvent 
prédit  des  accès  de  goutte  et  de  rhumatisme 
à des  personnes  chez  lesquelles  on  ne  trou- 
voit  que  des  affections  qu’on  nommoit  ner- 
veuses. La  violence  des  paroxismes  qui  sont 
survenus  n’a  que  trop  bien  confirmé  un 
pronostic,  porté  quelques  années  avant  que 
la  maladie  se  rendit  reconnoissable  aux  per- 
sonnes  qui  ne  la  jugent  que  par  ses  symp- 
tômes les  plus  véhémens. 

Je  pense  aussi  qu’il  faut  comparer  l’éva- 
cuation périodique  des  femmes  dans  ses 
effets , aux  écoulemens  artificiels  qu’on  em- 
ploie souvent  chez  les  hommes , pour  retarder 
les  accès  de  la  goutte  ou  en  modérer  la 
violence.  C’est  ainsi,  par  exemple,  que  ceux 
qui  ont  eu  des  hémorroïdes  fluentes  , sont 
sujets  à la  goutte,  lorsque  ces  vaisseaux  ne 
rendent  plus  de  sang  , et  que  dans  le  cas 
contraire,  c’estràtdire, si  l’écoulemènt  hémor- 
roïdal se  renouvelle  , les  mêmes  personnes 
n’ont  plus  de  goutte  ou  en  éprouvent  des 
paroxismes  légers^  Une  infinité  de  faits  de 
cette  nature,  tous  les  jours  observés  par  lés 
praticiens  , viennent  à l’appui  de  mon  opi- 
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nion.  C’est  parles  mêmes  raisons  que  Bâillon 
explique  la  naissance  de  la  goutte  chez  les 
femmes  dont  l’évacuation  menstruelle  est 
suspendue.  C’est  aussi  par  les  mêmes  motifs 
que  Sydenham  faisoit  saigner  au  printemps 
ceux  qui  avoient  été  attaqués  de  la  goutte 
ou  du  rhumatisme  , pour  en  empêcher  le 
retour  ou  en  modérer  les  accès.  Les  règles 
ne  sont-elles  pas  une  évacuation  comparable 
aux  saignées  , à l’écoulement  hémorroïdal  ï 
Et  sous  ce  point  de  vue,  n’opèrent-elles  pas 
encore  un  dégorgement  plus  efficace  pour 
prévenir  ces  maladies  ? Mais  c’est  trop  s’ar- 
rêter à démontrer  la  force  d’une  vérité  qui 
ne  devroit  pas  trouver  de  contradicteurs. 

L’épaississement  du  sang  ne  pourroit-il 
•pas  aussi  favoriser  la  naissance  de  la  goutte 
«et  du  rhumatisme  ? L’époque  où  ces  deux 
maladies  se  développent  avec  le  plus  de  force 
chez  les  femmes , paroît  donner  à cette  pro- 
position un  caractère  incontestable  de  vérité, 
jhn  effet,  les  remèdes  propres  .à  diminuer  la 
viscosité  des  humeurs,  sont  les  plus  efficaces 
contre  les  effets  de  ces  maladies.  C’est  pour- 
quoi les  savonneux  , l’électricité,  les  apéri- 
tifs , les  bains  d’eau  minérale  , les  eaux  ther- 
rmales,  salines;,  etc.,  en  diminuent  la  violence 
ou  les  guérissent.  Un  militaire,  perclus  dep 

puis 


A LA  CESSATION  DES  REGLES.  36 9 

puis  quinze  ans  d’un  rhumatisme  goutteux  , 
se  fixa  à Bourbonnes-les-Bains.  Sa  santé  étoit 
si  délabrée  qu’on  ne  croyoit  pas  qu’il  pût 
vivre  encore  quelques  mois.  L’usage  continué 
des  eaux  de  Bourbonnes  lui  a rendu  la  santé. 
Il  jouissoit  de  ce  bon  état  depuis  plusieurs 
années,  quand  je  l’ai  connu.  Il  étoit  alors  âgé 
de  plus  de  quatre-vingts  ans  , et  ne  paroissoit 
pas  en  avoir  plus  de  soixante.  Il  supportoit 
aussi  bien  que  les  jeunes  gens,  les  fatigues 
de  la  chasse  , et  prenoit  un  exercice  con- 
tinuel. 

Il  est  important  d’observer  que  l’humeur 
rhumatismale  ou  goutteuse  cesse  d’exercer 
sa  fureur  sur  les  malades  quiyétoieftt  assu- 
jettis , quand  elle  se  fixe  sur  quelque  viscère, 
et  qu’elle  y détermine  des  engorgemens  : nou- 
velle preuve  de  sa  tendance  à l’épaississe- 
ment. J’ai  observé  plusieurs  fois  des  obstruc- 
tions volumineuses  qui  avoicnt  cette  humeur 
pour  cause  matérielle.  Les  pierres  de  la  ves- 
* sie  tirent  aussi  très-souvent  leur  origine  de 
la  même  maladie.  Un  magistrat  de  Lan  grès 
avoit  été  tourmenté  par  un  rhumatisme, pen- 
dant plusieurs  années  consécutives  : il  fut  en- 
suite accablé  par  de  fausses  néphrétiques  qui 
se  réitérèrent  très-fréquemment.  Il  rendit , à 
divei’ses  reprises,  des  graviers  avec  de  vives 
2.  A a 
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douleurs.  Cependant  il  eut  des  signes  qui 
constatoient  l’existence  d'une  pierre  dans  la 
vessie  ; on  en  fit  l’éxtraction  par  l’opération. 
Pendant  tout  le  temps  où  les  accidens  de  la 
néphrétique  ont  persisté,  il  n’y  a point  eu  de 
paroxisme  de  rhumatisme.  Mais  ce  qui  est 
plus  essentiel  à observer , c’est  que  la  suppu- 
ration qui  succéda  à fa  taille  dura  très-long- 
temps, et  le  malade  n’eut  ni  rhumatisme  ni 
néphrétique.  Peude  temps  après  la  cessation 
de  la  suppuration , le  rhumatisme  a reparu 
avec  plus  de  violence  ; et  depuis  cette  dernière 
époque  , il  éprouve  des  douleurs  intolérables 
à chaque  changement  qui  survient  dans  l’at- 
mosphtre. 

On  doit  conclure , de  tout  ce  qui  a précédé, 
que  la  goutte  et  le  rhumatisme  attaquent  les 
femmes  à toutes  les  époques  de  la  vie  , et  que 
par  conséquent  la  doctrine  de  ceux  qui  assu- 
rent que  ces  maladies  n’existent  qu  à la  ces- 
sation des  règles , est  évidemment  erronée  : 
préjugé  funeste  dans  la  pratique  de  la  mede-* 
cine,  dont  il  étoit  indispensable  de  démon- 
trer la  fausseté. 

On  a fait  connoître , par  ce  qui  a été  dit  des 
symptômes  qui  se  manifestent  à la  cessation 
des  menstrues,  que  le  sang  acquéroit  alors 
un  grand  épaississement  ; c’est  le  temps  où  la 
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goutte  et  le  rhumatisme  sont  fréquens  chez 
les  femmes.  Il  est  également  prouvé  par  l'ob- 
servation que  le  sang  qu'on  tire  des  persônnes 
attaquées  de  ces  deux  maladies  , est  épais  et 
disposé  à l’inflammation  ; et  d'ailleurs  les  ac- 
cidens  inhérens  à ces  deux  affections  sont 
généralement  de  l'espèce  des  inflammatoires. 
Il  ne  faudroit  pas  cependant  en  concluie  que 
la  multiplicité  des  saignées  soit  aussi  favo- 
rable à leur  guérison  qu'on  le  pense  commu- 
nément. On  obtient  à la  vérité  une  prompte 
diminution  des  accidens  en  versant  du  sang 
à plusieurs  reprises  j mais  on  affoiblit  trop  la 
constitution  des  malades  par  cette  méthode  , 
et  les  paroxismes  ultérieurs  sont  plus  fréquem- 
ment renouvelés,  d'une  plus  longue  durée  et 
d’une  véhémence  toujours  croissante.  Syden- 
ham convient  qu’il  a été  obligé  de  rectifier 
sa  pratique  à cet  égard  : il  conclut  de  ses 
observations,  que  Futilité  de  la  saignée  est 
bornée  aux  circonstances  où  les  accidens  sont 
inflammatoires  , et  lorsqu’il  existe  des  signes 
d’une  pléthore  capable  d’aggraver  l’inflam- 
mation. 

Quoique  la  plupart  des  auteurs  recomman- 
dent l’usage  fréquent  des  purgatifs  dans  la 
cure  des  maladies  dont  on  parle , je  suis  d’un 
avis  bien  contraire  au  leur.  Je  les  proscris 
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sans  restriction,  toutes  les  fois  que  l’humeur 
est  errante,  ou  lorsqu’elle  n’a  pas  encore 
subi  Je  degré  de  coction  nécessaire  pour  être 
évacuée.  La  multiplicité  d’accidens  que  j’ai 
vu  naître  de  cet  usage  pernicieux  me  donne, 
je  l’avoue  , une  grande  aversion  pour  les  éva- 
cuans.  J’ai  aussi  rapporté  deux  exemples 
frappans  des  dangers  dont  leur  abus  étoit 
suivi.  Je  crois  cependant , avec  Amatus  , que 
la  turgescence  des  humeurs  exige , dans  quel- 
ques cas,  une  évacuation  aivine  • mais  alors 
il  faut  donner  un  vomitif  dont  l’action  soit 
prompte  et  modérée  , comme  celle  de  l’ipéca- 
cuanha  , parce  qu’il  n’opère  qu’une  secousse 
momentanée  qui  ne  laisse  point  subsister  d’ir- 
ritation après  son  effet.  Cependant , pour  évi- 
ter tout  soupçon  de  spasme  dans  les  viscères 
de  l’abdomen,  il  est  indispensable  de  donner 
un  calmant  après  l’effet  de  l’ipécacuanha. 
Sydenham  prescrivoit  toujours  un  parégo- 
rique le  jour  même  où  il  avoit  fait  prendre 
un  purgatif  aux  goutteux  ou  aux  rhumatisés. 
Son  intention  étoit  de  détruire  toute  espèce 
d’éréthisme  qui  auroit  pu  être  excité  dans  les 
viscères  du  bas- ventre  , par  l’action  des  mé- 
dicamens  purgatifs.  Sa  conduite  prouve  donc 
qu’il  en  connoissoit  les  dangers  $ elle  nous 
apprend  aussi  que  ce  célèbre  praticien  en  fai- 
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soit  un  usage  très-modéré , parce  qu’il  en 
craignoit  les  suites. 

S’il  existe  des  maladies  dans  lesquelles 
l’usage  des  alkalis  volatils,  comme  caïmans, 
soit  bien  indiqué,  c’est  sans  contredit  dans 
la  goutte  et  le  rhumatisme.  Il  n’est  aucune 
substance  qui  diminue  aussi  efficacement  la 
violence  de  leurs  symptômes.  La  continua- 
tion de  ce  remède  procure  un  autre  avan- 
tage aux  malades  : comme  il  est  éminem- 
ment incisif,  il  atténue  puissamment  l’hu- 
meur morbifique  et  la  dispose  promptement 
à passer  au  dehors  par  les  sueurs  et  par  les 
urines.  On  l’étend  dans  un  véhicule  abon- 
dant et  léger  , qui  devient  la  boisson  du 
malade  ; on  ne  donne  qu’une  dose  d’alkali 
volatil  chaque  jour  : excepté  cependant  à 
l’invasion  , où  la  dose  peut  être  réité- 
rée sans  inconvéniens  matin  et  soir.  On  la 
porte  jusqu’à  dix  et  quinze  gouttes.  Je 
suppose  un  alkali  bien  fait  , et  qui  n’a 
point  été  affoibli  par  l’évaporation  ou  le 
temps. 

Les  autres  médicamens  employés  dans  la 
cure  des  maladies  dont  on  parle , sont  les 
savonneux  , les  apéritifs , les  incisifs , les 
eaux  thermales,  etc.  Ces  choses  sont  trop 
connues  pour  que  je  doive  rappeler  ici  les 
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avantages  qu’on  en  peut  tirer  par  un  usage 
suivi  avec  quelque  constance. 

On  n’a  point  assez  fait  connoître  le  parti 
qu’on  pourroit  tirer  de  l’alkali  crayeux  dans 
la  goutte  et  le  rhumatisme.  C’est  un  des 
meilleurs  incisifs  qu’on  puisse  employer.  J’en 
ai  obtenu  quelques  succès  : mais  mes  ex- 
périences ne  sont  pas  encore  assez  multi- 
tipliées  pour  me  permettre  de  porter  une 
décision  formelle  sur  son  action.  Je  dois  dire 
cependant  qu’un  homme  que  j’estime  et  que 
j’aime  , Bayen,  m’a  parlé  de  ce  médicament 
d’une  manière  qui  confirme  mon  opinion 
sur  son  excellence  dans  la  cure  de  la  goutte 
et  du  rhumatisme.  On  connoît  Bayen  par 
des  ouvrages  trop  importans  en  chymie, 
pour  que  j aie  besoin  de  rappeler  combien 
son  sentiment  est  recommandable.  Ses  aiçnis 
connoissent  trop  sa  candeur  et  sa  loyauté, 
pour  ne  pas  recevoir  avec  reconnoissance, 
et  comme  autant  de  vérités  incontestables, 
tout  ce  qu’il  assure  avoir  bien  observé. 


A LA  CESSATION  DES  REGLES.  3 ]5 


CHAPITRE  X L I V. 
de  la  mélancolie . 

Xj  e s femmes  éprouvent  quelquefois  des 
affections  qui  donnent  à leur  caractère  toutes 
les  marques  d’une  sollicitude  constante  , à 
laquelle  on  ne  fait  pas  généralement  assez 
d’attention  dans  les  premiers  temps.  Soit  que 
les  chagrins  auxquels  chacun  de  nous  est 
exposé  dans  le  cours  de  sa  vie,  et  dont  la  cause 
doit  rester  ignorée,  imposent  à nos  amis  une 
réserve  raisonnée  sur  le  désir  qu’ils  auroient 
d’enconnoîire  l’origine  pour  les  dissiper; soit 
encore  qu’on  imagine  que  le  sexe  dont  on 
parle , s’abandonne  aisément  et  sans  un  motif 
grave,  aux  inquiétudes,  il  est  certain  qu’on 
ne  s’attache  point  assez  à en  développer  les 
causes. 

Quand  cet  état  dépend  de  l’altération  des 
fonctions,  il  ne  dure  pas  long-temps,  sans 
occasionner  un  trouble  sensible  dans  les 
idées.  Les  malades  s’occupent  d’un  objet 
fantastique , et  tout  ee  qui  a quelque  rap- 
port avec  lui , altère  la  justesse  de  leur  rai- 
sonnement. Le  peuple  ( dans  la  classe  du- 
quel il  faut  compter  un  grand  nombre  de 
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médecins  peu  instruits  ) croit  que  ce  dé^ 
rangement  dans  les  facultés  intellectuelles 
réside  immédiatement  d^.ns  le  cerveau.  Cette 
opinion,  connue  on  le  verra  ci-après,  est 
erronée.  Cependant,  il  existe  un  délire  plus 
ou  moins  manifeste , constant  dans  sa  durée  , 
et  toujours  attaché  au  même  sujet.  Ce  dé- 
lire est  sans  fièvre;  il  concentre  le  pouls, 
au  lieu  de  l’élever  : il  Paffoiblit , le  rend 
plus  rare , plus  languissant. 

Quand  on  néglige  la  curation  , la  maladie 
se  continue  plusieurs  années  consécutives. 
On  la  distingue  de  la  manie,  en  ce  qu’elle 
n’inspire  point  de  fureur  : elle  donne  au 
contraire  plus  de  lenteur  dans  les  mouve- 
mens , et  une  paresse  apparente  qui  n’étoit 
point  habituelle  aux  personnes  mélancoli- 
ques. Cette  affection  dégénère  aussi  en  ma- 
nie ; mais  alors  son  caractère  est  entière- 
ment changé. 

On  se  feroit  difficilement  uqp  idée  com- 
plète de  la  variété  qu’on  rencontre  dans  les 
différons  objets  du  délire  des  malades. 
Trallien  a vu  une  femme,  tenant  toujours 
un  doigt  élevé  , croyant  soutenir  îe  monde 
sur  ce  foible  appui.  Toute  sa  crainte  étoit 
de  le  voir  fléchir , parce  qu’elle  se  persuadoit 
qu’elle  auroit  été  ensevelie  sous  les  ruines 
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de  l’univers.  J’en  ai  connu  qui  étoient  tour- 
mentées par  la  crainte  des  vengeances  du 
ciel  : l’une  d’elles,  par  esprit  de  pénitence, 
racontait  à tous  ceux  qui*  l’abordoient , les 
fautes  qu’elle  avoit  commises , afin , disoit- 
elle,  qu’on  l’accablât  du  mépris  qu’elle  avoit 
mérité  par  sa  conduite,  Elle  ne  supportoit 
pas  la  vue  de  deux  de  ses  enfans  dont  la 
présence  lui  rappeioit  le  souvenir  de  ses 
erreurs  passées. 

Cette  maladie  consiste  dans  un  vice  du 
sang , et  sur-tout  de  la  bile , qui  paroît  être 
plutôt  dû  à l’épaississement  de  ces  liquides 
qu’à  toute  autre  dégénérescence.  Le  sang 
qu’on  tire  aux  malades  est  très-sec.  Nous 
lavons  observé,  M.  Faure  et  moi , pendant 
que  je  pratiquois  la  médecine  à Langres. 
La  plupart  des  femmes  mélancoliques  ont 
un  empâtement  sensible  dans  les  viscères  du 
bas- ventre.  Leur  peau  est  sèche  , leurs  mou- 
vemens  lents  et  langoureux  : quelques-unes 
ont  une  paresse  invincible  ; leur  parole  est 
foible  ; le  sang  passe  difficilement  dans  les 
poumons  ; la  respiration  est  gênée;  d’oû 
les  soupirs  fréquens  qui  , en  étendant  le 
tliorax  , débarrassent  le  parenchyme  des 
poumons  de  la  surcharge  du  sang  dont  ils 
facilitent  momentanément  la  circulation* 
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Les  anciens  attribuoient  à Yatrabile  ou 
liîe  noire  la  cause  matérielle  de  cette  affec- 
tion. Il  y a deux  sortes  de  biles  , disoit  Hyp- 
pocrate;  l’une  jaune  et  l’autre  noire.  Pour 
entretenir  la  bonne  santé  , il  est  nécessaire 
que  l’une  ne  domine  point  l’autre  , et  que 
le  mélange  en  soit  si  parfait,  que  leur  pré- 
sence ne  puisse  troubler  les  fonctions  des 
viscères  qu’elles  parcourent.  Ce  médecin 
avoit  remarqué  que  quelques  malades  ren- 
doient  spontanément,  ou  par  le  moyen  des 
évacuans  , une  matière  noire  et  tenace  , 
presque  semblable  à de  la  poix , et  que  son 
évacuation  étoit  suivie  d’un  prompt  soula- 
gement. Il  en  concluoit  que  cette  humeur, 
arrêtée  ou  fixée  sur  quelque  viscère , étoit 
capable  d’occasionner  de  grandes  maladies. 
Des  modernes  ont  prétendu  changer  cette 
opinion  étayée  sur  des  faits  incontestables. 
« Celte  prétendue  bile  noire  , dit  Simson  , 
» que  les  médecins  de  l’antiquité  trouvoient 
» dans  la  matière  du  vomissement  ou  des 
^ selles,  n’est  qu’un  sang  épaissi.  » Cepen- 
dant le  même  auteur  est  forcé  d’avouer  qu’à 
l’onverture  du  cadavre  d’une  personne  qui 
avoit  été  attaquée  de  mélancolie  , il  avoit 
trouvé  la  vésicule  du  fiel  remplie  d’une  bile 
épaisse, noire  , poisseuse,  et  si  tenace,  qu’elle 


A LA  CESSATION  DES  REGLES.  Z^ÿ 

ne  pouvoit  pas  passer  à travers  le  conduit 
cystique  , très  bien  ouvert  dans  toute  sa 
longueur , malgré  la  compression  que  cet  ana- 
tomiste exerçoit  sur  la  vésicule. 

On  compte  au  nombre  des  causes  géné- 
rales de  la  mélancolie  tout  ce  qui  peut 
donner  de  l’épaississement  à la  bile,  ou 
gêner  sa  sécrétion  et  sa  circulation  : ainsi 
on  doit  regarder  comme  causes  disposantes , 
celles  qui  dissipent  les  parties  les  plus  fluides 
du  sang,  comme  l’exercice  trop  long-temps 
continué  , sur-tout  dans  les  climats  brûlans , 
dans  les  fabriques  et  les  ateliers  où  l’on 
éprouve  l’effet  d’une  grande  chaleur  ; les 
plaisirs  excessifs  de  l’amour;  l’usage  des 
alimens  durs  , secs  et  terrestres  ; celui  des 
viandes  desséchées  à la  fumée et  particu- 
lièrement des  animaux  avancés  en  âge  ; celui 
des  farineux  qui  donnent  un  extrait  vis- 
queux, et  qu’on  n’a  pas  soumis  au  mou- 
vement d’une  fermentation  commençante  ; 
les  chagrins  qui  ont  eu  quelque  continuité; 
les  passions  violentes  qui  n’ont  point  été 
satisfaites;  les  travaux  de  l’esprit  trop  long- 
temps occupé  du  même  objet  ; les  veilles 
réitérées  jusqu’à  épuisement  ; lesfièvres  d’une 
longue  durée  et  dont  la  crise  a été  impar- 
faite, etc. 
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D’après  ce  qui  a été  dit  dans  les  chapitres 
précédens  , on  est  convaincu  que  dans  • le 
temps  critique  y le^  femmes  ont  le  sang  épais 
et  la  circulation  difficile , et  les  viscères  du 
bas- ventre  dans  un  état  de  plénitude  qui 
gêne  leurs  fonctions.  Si  à ces  symptômes 
on  réunit  les  causes  ordinaires  de  la  mélan- 
colie dans  les  sujets  bilieux,  on  aura  les 
raisons  par  lesquelles  on  explique  la  for- 
mation de  la  maladie  qui  fait  le  sujet  de  ce 
chapitre. 

A la  mélancolie  succède  l’hypocondria- 
cisme , qui  est  le  second  degré  de  celle-là.  Il 
consiste  dans  la  stagnation  de  l’atrabile  dans 
les  premières  voies,  et  particulièrement  dans 
les  viscères  qui  occupent  la  région  épygas- 
trique.  L’irritation  que  cause  cette  matière, 
détermine  une  crispation  constante  dans  le 
système  nerveux  : celui-ci,  à son  tour,  sus- 
cite une  contraction  spasmodique  dans  les 
viscères;  d’où  la  concentration  de  l’atrabile 
dans  la  partie  supérieure  de  l’abdomen , faute 
de  pouvoir  passer  dans  les  viscères  situés 
plus  bas.  Ainsi , les  femmes  mélancoliques 
éprouvent  un  gonflement  continuel  de  la 
région  de  l’estomac , occasionné  par  l’abon- 
dance d’une  matière  aériforme  qui  se  dé- 
gage des  substances  en  fermentation , et  qui 
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s’accumule  au  point  de  causer  des  douleurs 
violentes.  Ce  phénomène  est  beaucoup  plus 
remarquable  chez  elles , que  chez  les  hommes 
affectés  de  la  même  maladie , parce  que  la 
mobilité  de  leurs  nerfs  les  expose  davantage 
aux  contractions  des  viscères. 

Aux  accidens  qu’on  vient  de  désigner , 
se  joint  un  sentiment  de  pesanteur  dans 
l’estomac,  plus  fatigant  après  avoir-mangé; 
une  difficulté  de  respirer,  qui  se  continue 
pendant  tous  le  temps  de  la  digestion;  une 
sorte  d’étouffement  avec  foibiesse,  quel- 
quefois jusqu’à  perdre  connoissance.  Quel- 
ques sujets  sont  attaqués  de  convulsions  ; le 
délire  les  accompagne  très-ordinairement,  et 
c’est  toujours  un  objettriste  et  inquiétant  qui 
tourmente  l'imagination  des  malades.  Quel- 
ques femmes  s’abandonnent  entièrement  à 
la  douleur  ; elles  versent  des  larmes  abon- 
dantes. Elles  paroissent  plus  tranquilles  à 
la  suite  de  ces  accès  de  désespoir  , parce 
que  l’action  de  pleurer  occasionne  des  se- 
cousses vives  dans  les  poumons , et  agite 
particulièrement  le  diaphragme  ; secousses 
dont  l’effet  se  continue  sur  les  viscères  du 
bas-ventre  , donne  une  commotion  aux 
liquides  , les  fait  circuler  avec  plus  de  fa- 
cilité, en  les  forçant  de  quitter  les  organes 
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dans  lesquels  ils  étaient  rassemblés  en  trop 
grande  abondance. 

Il  est  aisé  de  concevoir,  ainsi  que  l’observe 
Swieten , pourquoi  cette  maladie  est  fré- 
quente dans  les  femmes  âgées.  A répoqueoù 
elles  cessent  d’être  réglées  , l’atrabile  ne 
s’écoule  plus  avec  le  sang  des  menstrues  3 elle 
reflue  dans  la  masse  des  liquides  qu’elle  rend 
plus  visqueux  ; elle  engorge  le  système  de  la 
veine  porte  et  détermine  un  empâtement  gé- 
néral dans  l’abdomen.  Tel  étoit  l’état  de  Ja 
femme  de  M.  P.  maître  à danser.  Elle  étoit 
tourmentée  par  la  crainte  des*  supplices  de 
l’enfer.  Elle  tenoit  à cet  égard  les  propos  les 
plus  extravagans.  Elle  prétendoit  avoir  fait 
un  vol  que  l’homme  le  plus  robuste  auroit  été 
dans  l’impossibilité  de  commettre.  Elle  s’ac- 
cusoit  d’avoir  enlevé  le  groupe  d’Aria  et  de 
Fétus,  qu’on  voit  dans  le  jardindes  Tuileries. 
Elle  avoit  le  bas- ventre  gonflé  et  sensible  au 
toucher,  le  foie  engorgé  , les  yeux  jaunes  , la 
peau  teinte  de  bile  ; elle  étoit  d’ailleurs  d’un 
tempérament  très-biiieux.  Elle  a été  guérie 
par  les  remèdes  dont  je  ferai  l’énumération  à 
l’article  de  la  curation. 

Les  accidens  que  cause  l’atrabile  ne  se 
bornent  pas  à ceux  que  je  viens  de  décrire  : 
elle  forme  aussi  des  engorgemens  tenaces 
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dont  l’existence  a souvent  été  très  prolongée 
avant  qu’on  ait  pu  les  reconnoître.  Il  paroît 
que  c’est  à la  même  humeur  que  sont  dus  des 
isquirres  très-volumineux  qu’on  observe  quel- 
quefois dans  presque  tous  les  sujets  d’une 
même  famille,  et  sur- tout  dans  ceux  du  même 
sexe.  J’ai  fait  cette  observation  sur  toutes 
les  femmes  de  la  famille  Barrois,  à Langres. 
Il  est  essentiel  d’observer,  ainsi  que  le  pen- 
soit  Boerhaave  , que  ceux-là  dégénèrent  plus 
aisément  et  plus  promptement  en  cancers. 
Nous  avons  la  preuve  de  cette  assertion, 
M.  Faure  et  rnoi  , dans  l’ouverture  du  cada- 
vre d’une  des  personnes  que  j’ai  nommées. 
Une  de  ses  soeurs  étoit  morte  quelques  années 
auparavant  à Dijon  , de  la  même  maladie.  Il 
est  important  d’observer  que  ni  l’une  ni  l’au- 
tre n’a  voient  été  affectées  de  mélancolie,  quoi- 
qu’elles fussent  très  bilieuses.  Il  paroît  que 
l’humeur  atrabiiiaire , en  se  déposant  sur  îe 
viscère  qu’elle  avoit  engorgé  , débarrassoit  la 
masse  des  liquides  à laquelle  son  mélange 
auroit  apporté  des  alterations  sensibles  , et 
qu’en  s’accumulant  ainsi  sur  une  seule  partie, 
tous  les  autres  organes  étoient  soustraits  à son 
action.  Cette  conjecture  est  confirmée  par 
l’examen  de  ce  qui  est  arrivé  à la  sœur  aînée 
de  ces  deux  personnes.  Elle  avoit  été  triste 
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pendant  très-long- temps  : elle  devint  plus  gaie 
à l’âge  de  cinquante  ans.  On  s’aperçut  que 
son  ventre  grossissoit  beaucoup  , mais  iné- 
galement ; l’examen  fit  reconnoître  un  engor- 
gement volumineux  dans  la  région  ombili- 
cale gauche. 

Ce  qu’on  vient  de  dire  des  congestions  bi- 
lieuses de  l’abdomen, est  applicable  aux  mala- 
dies de  l’utérus  , qui  dépendent  de  la  meme 
cause.  Hyppocrate  a voit  remarqué  que  ce 
viscère  étoit  affecté  par  la  même  humeur  , et 
que  dans  ce  cas,  les  femmes  épr  ou  voient  des 
douleurs  de  tête  , au  sommet  et  à la  région 
occipitale  \ qu’elles  avoient  des  vertiges  et  des 
éblouissemens  ; qu’elles  étoient  agitées  par 
un  sentiment  de  crainte  et  de  tristesse  ; qu’elles 
rendoient  des  urines  noirâtres  ; qu’une  ma- 
tière de  même  couleur  s’écouloit  par  la  vulve. 
Rien  n’est  plus  capable  d’obstruer  l’utérus 
que  la  bile  visqueuse.  Elle  s^y  fixe  d’autant 
plus  aisément,  que  dans  le  temps  de  la  cessa- 
tion des  règles  , l’épaississement  des  liquides 
favorise  singulièrement  sa  stase  dans  les  par- 
ties où  elle  se  dépose,  la  femme  de  D 

étoit  très- bilieuse  , ses  règles  avoient  été 
continuées  à un  âge  assez  avancé.  Quelques 
années  après  leur  cessation  , elle  éprouva 
des  douleurs  vives  à la  région  hypogastrique. 

Elle 
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Èllé  rendit  par  la  vulve  une  matière  puru- 
lente , fétide  , quelquefois  sanguinolente  , 
mais  plus  souvent  jaunâtre.  La  malade  ne 
voulut  pas  permettre  l’exameri  de  la  matrice, 
malgré  les  instances  de  sa  famille.  Les  dou- 
leurs devinrent  plus  violentes  £ elles  ëtoient 
accompagnées  d’une  pesanteur  fatigante  : là 
fétidité  de  la  matière  aügmentoit  * alors  là 
couleur  tenoit  plus  de  celle  du.  sang  que  de 
la  bile.  Je  quittai  Langres  à cette  époque. 
Six  mois  après  mon  retour  à Paris,  Faüre 
m’envoya  le  procès-verbal  de  l’ouvertiïre  dù 
cadavre.  On  avoit  trouvé  une  tumeur  cancé- 
reuse dàiis  la  matrice.  Cette  tumeur,  dans  les 
points  quin’étoient  pàS  supputés , n’offrôit 
point  au  toucher  la  consistance  squirreuse  : 
la  vitesse  de  sa  formation  et  la  promptitude  de 
son  passage  à l’état  cancéreux , ne  lui  àvoient 
pas  laissé  acquérir  la  solidité  du  squirre. 

Soit  que  l’épaississement  de  la  bile  puisse 
se  communiquer  aux  autres  fluides , soit  qu’il 
dépende  lui  même  dù  défaut  de  fluidité  du 
sang , il  est  prouvé , par  un  grand  nombre  de 
faits  que  j’ai  réunis  , que  les  femmes  mortes 
d’obstructions  et  de  cancers  à la  matrice , 
ainsique  celles  qui  ont  succombe  aux  liydïo- 
pisies  gélatineuses  du  péritoine,  des  ovaires, 
etc.  avoient  presque  toutes  des  concrétions 
2,  * B b 
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bilieuses  dans  la  vésicule  du  fiel  ou  dans  la 
substance  du  foie*  Je  n’ai  pas  voulu  passer 
sous  silence  cçtte  observation  pratique,  parce 
qu’elle  donne  des  éclaircissemens  sur  la  for- 
mation des  maladies  que  je  viens  de  nommer, 
et  dont  j’ai  traité  dans  les  chapitres  précé* 
dens.  J’avois  été  frappé  de  cette  réunion  de 
circonstances  dans  les  ouvertures  de  cada- 
vres. D’après  un  grand  nombre  de  faits  , 
j’étois  persuadé  que  l’épaississement  de  la 
bile  avoit  beaucoup  d’influence  sur  l’origine 
des  congestions  du  bas-ventre  chez  les  femmes 
qui  cessoient  de  voir.  Je  communiquai  ces 
observations  à feu  Lorry  qui  pensa  comme 
moi,  qu’on  en  pouvoit  tirer  un  parti  avanta- 
geux dans  la  pratique  de  la  médecine.  Il  me 
cita  des  faits  qui  lui  étoient  particuliers  , 
propres  à confirmer  la  doctrine  que  j’avois 
établie  dans  un  ouvrage  qui  n’a  point  encore 
été  publié. 

Les  anciens  , tels  que  Paul  d’Ægine  et 
Aréîœe  , ne  distinguent  que  deux  éiats  dans 
la  mélancolie  $ savoir  , la  mé’ancolie  pro- 
prement dite  et  l’hypocondriacisme.  Cepen- 
dant la  première  mérite  une  attention  par- 
ticulière dès  son  invasion  : elle  subsiste  quel- 
quefois long-temps  , sans  aucun  signe  d’alié- 
nation dans  les  idées.  Il  me  paroît  donc 
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nécessaire  de  distinguer  la  commençante  , 
de  la  confirmée.  On  reconnoîtra  l’une  et 
l’autre  aux  caractères  suivans:  les  praticiens 
n’en  ont  formé  qu’un  même  tableau  pour 
désigner  le  même  état.  Quoi  qu’il  en  soit  de 
leur  opinion,  la  première  (la  commençante) 
consiste  dans  une  propension  continuelle  à 
s'abandonner  au  chagrin , qu’aucun  motif 
de  tranquillité  et  de  consolation  ne  peut 
dissiper.  La  mélancolie  confirmée  est  toujours 
accompagnée  de  délire  $ on  y remarque  une 
grande  aliénation  des  facultés  intellectuelles. 

Quoique  cette  maladie  soit  particulière 
aux  femmes  qui  n’ont  plus  de  menstrues, 
parce  qu’elles  sont  parvenues  au  temps  de 
leur  cessation  ; cependant  on  en  rencontre 
des  exemples  parmi  celles  qui  sont  plus 
jeunes.  J’ai  vu  , il  y a bien  des  années  , 
place  Saint  Michel , une  femme  de  vingt-huit 
à trente  ans  , qui  en  é toit  attaquée.  Elle  étoit 
d’un  tempérament  très-biiieùx  : elleavoit  les 
cheveux  très-noirs , la  peau  brune  , la  trans- 
piration d’une  odeur  forte.  Ses-règles  avoient 
été  supprimées  ile  bas-ventre,  étoit  empâté. 
On  l’avoit  exposées  infructueusement  au  sup- 
plice du  traitement  qu’on  remploie  sans  dis- 
cernement pour  les'maniaques  ouïes  furieux, 
sans  chercher  à connaître  la  cause  de  sa 
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maladie.  Cette  conduite  erronée,  trop  fré- 
quente dans  la  pratique  de  la  médecine  f 
tourne  toujours  au  désavantage  des  malades* 
Je  prescrivis  des  bains  doux  > un  régime 
humectant , et  une  saignée  du  bras  quelques 
jours  avant  l’époqUe  où  les  règles  auroient 
dû  reparoître  ; elles  eurent  un  léger  écoule- 
ment. Après  quelques  semaines,  je  prescrivié 
tm  purgatif.  Je  parvins  à dissiper  le  délire  * 
et  je  iis  enfin  disparoître  jusqu’au  moindre 
sujet  de  crainte  qui  auroit  pu  causer  de 
l’agitation  dans  l’esprit  de  la  malade. 

La  mélancolie  est  une  maladie  grave , après 
la  disparition  des  règles.  Elle  augmenté  l’é- 
paississement des  liquides,  par  le  mélange  de 
Patrabile  avec  eux  : elle  obstrue  tous  les 
couloirs  de  la  bile  et  les  autres  organes  où 
cette  humeur  se  dépose  : de  là , la  couleur 
jaune  de  la  peau  j et  les  taches  qu’on  y 
observe  et  qui  prennènt  quelquefois  une 
teinte  noirâtre.  Ellé  gêne  la  circulation  dans 
les  viscères  du  bas- ventre  \ d’où  leurs  obs- 
tructions, les  .squirres  et  les  cancers  de  ces 
parties.  Si  la  matière  pénètre  dans  la  capa- 
cité des  grands  vaisseaux  , elle  coagule  le 
sang,  forme  des  concrétions  polypeuses  dans 
les  troncs  principaux  et  dans  les  cavités  du 
Cœurl  Mais  quand  elle  acquiert  une  acrh 
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Itionie  marquée  , elle  ronge  le  tissu  des  vases* 
le  parenchyme  des  poumons  , à la  manière 
d'une  substance  caustique  : elle  détermine 
des  amas  d'un  pus  ichoreux  qui  détruit  tout 
ce  qu’il  touche.  Les  mêmes  phénomènes  ont 
lieu  dans  l'abdomen  et  particulièrement  dans 
le  foie  et  la  matrice.  L’atrabile  qui  se  porte 
au  cerveau  enflamme  les  méninges  occa- 
sionne des  affections  comateuses  , mais  sur- 
tout la  manie  la  plus  furieuse.  Elle  désor- 
ganise ce  viscère  ; d'où  l’incurabilité. 

Elle  agit  encore  d’une  autre  manière  sur 
les  liquides  $ elle  altère  le  sang  , le  décom- 
pose ; cause  une  sorte  de  scorbut  très-dan- 
gereux par  la  promptitude  avec  laquelle  il 
détruit  le  tissu  des  solides  et  la  difficulté  de 
s'opposer  à ses  ravages.  Si  la  même  humeur 
épaissit  les  liquides  stagnant  dans  les  viscères 
du  bas  ventre  et  les  membranes  qui  les  en- 
veloppent , elle  forme  des,  obstructions  en 
engorgeant  les  vaisseaux  lymphatiques.  La 
sérosité  ne  se  résorbe  plus  5 elle  s’épanche 
dans  le  bas- ventre  et  dans,  le  tissu  cellulaire. 
Si  l’on  se  trompe  sur  la  cause  de  cette  der- 
nière affection  , et  qu'on  s’obstine  à évacuer 
l’eau  par  le  moyen  des  purga.tifs^on  dessèche 
lesmalades  dont  on  accélère  le  trépas. 

A quelque  degré  que  soit  parvenue  la  mé~ 
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lancolie,  les  personnes  qui  environnent  la 
malade  contribueront  beaucoup  à sa  gué- 
rison par  les  consolations  et  les  conseils  né- 
cessaires pour  rappeler  le  calme  dans  son 
esprit.  Une  des  causes  les  plus  ordinaires  de 
cette  affection  est  l’amour  $ passion  funeste 
quand  elle  n’a  pas  pour  base  une  amitié 
solide.  Elle  est  d’autant  plus  inévitable  chez 
les  âmes  foibles,  qu’elle  a sa  source  dans  les 
besoins  de  la  nature.  C’est  un  sentiment  que 
l’imagination  embellit  toujours  aux  dépens 
de  là  vérité  : il  trouble  la  raison , prête  des 
charmes  à la  laideur  et  des  attraits  au  vice. 
Il  impose  un  joug  tyrannique  à ceux  qui 
s’abandonnent  à ses  voluptés  insensées  : il 
tourmente  ceux  qui  l’éprouvent  dans  les 
Jouissances  comme  dans  les  désirs.  11  rend 
injuste  , en  ce  qu’il  dépouille  tous  les  êtres 
pour  n’embellir  que  l’objet,  quelquefois  ré- 
voltant, de  ses  adorations.  Il  ne  laisse  sou- 
vent-h sa  suite  que  le  chagrin  d’avoir  éprouvé 
des  toluptés  mensongères,  ou  d’être  devenu 
le  vil  esclave  d’un  être  qui  ne  méritoit  que 
le  mépris.  Passion  que  l’homme  orgueilleux 
partage  avec  les  monstres  qui  errent  dans 
les  forêts,  et  les  insectes  qui  s’agitent  dans 
une  fange  dégoûtante. 

A l’amour  succède  la  jalousie  dans  le  rang 
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des  affections  morales  : sorte  d’aveuglement 
de  l’esprit , qui  tire  sa  source  d’une  vanité 
stupide  , et  qui  concentre  tout  en  soi.  Si 
les  chagrins  que  cause  l’amour  sont  quel- 
quefois durables  et  violens,  ils  sont  mêlés 
d’une  langueur  qui  y fait  trouver  une  sortâ 
de  plaisir  ; mais  ceux  qui  naissent  de  la 
jalousie  sont  toujours  révoltans  ; ils  hu- 
milient tous  l’amour-propre.  La  femme  ja- 
louse n’éprouve  que  tourinens  dans  sa  vie. 
Chaque  hommage  rendu  au  mérite  d’une 
£utre  femme  est  un  vol  fait  à sa  vanité  ; 
vol  douloureux  qui  l’irrite,  excite  constam- 
ment sa  colère,  et  lui  fait  ressentir  en 
même  temps  le  dépit  causé  par  l’abandon  , 
l’injustice  et  l’humiliation  : de  l’abandon, 
parce  qu’elle  n’étoit  pas  l’objet  des  vœux 
momentanés  de  celui  qu’elle  aime  ; de  l’in- 
justice, parce  qu’une  autre  a reçu  les  té- 
moignages de  respect  ou  de  tendresse  qu’elle 
se  croit  dus  exclusivement  ; de  l’humiliation 
enfin,  parce  que  tout  hommage  rendu  à 
une  autre  beauté  la  plonge  dans  la  con- 
fusion. Elle  est  malheureuse  par  le  bonheur 
qui  échappe  à ses  injustes  prétentions  , et 
plus  malheureuse  encore  par  la  gloire  dés 
autres  ; sa  vie  n’est  qu’une  suite  de  disgrâces 
et  de  désolation.  Par  quel  moyen  dissiper 
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]a  cause  des  inquiétudes  qui  l’accablent, 
son  esprit  se  refuse  à la  raison  f 

Quel  que  soit  le  sujet  du  chagrin  qui  oc- 
cupe Paine  des  mélancoliques,  il  est  indis- 
pensable de  les  distraire  par  quelque  arau- 
semens  ou  des  occupations,  capables  de  fixer 
leur  attention.  On  le&  éloigne  des  lieux  qui 
leur  rappellent  le  souvenir  de  leurs  inquié- 
tudes. On  les  dissipe  par  des  voyages.  On 
les  ramène  à des  plaisirs  analogues  à leurs 
premiers  goûts , pourvu  cependant  qu’ils 
soient  de  nature  à donner  quelque  tran- 
quillité à leur  aine.  On  évite  avec  Eoin  de 
leur  faire  éprouver  des  contrariétés.  C’est 
en  paroissant  d’abord  adopter  leurs  idées  , 
qu’on  parvient  à les  diriger  vers  un  but  qui 
leur  soit  utile.  L’aménité  et  la  complaisance, 
sont  les  grands  mobiles  à l’aide  desquels 
on  peut  les  amener  à ses  vues.  Ces  seT 
cours  moraux  ont  souvent  rendu  la  santé 
aux  femmes  qui  n’étoient  affectées  que, d’une 
mélancolie  commençante. 

Willis  la  combattait  par  la  saignée.  IL 
prétend  qu’elle  est  toujours  nécessaire  pour 
faciliter  la  circulation  du  sang,  essentielle- 
ment languissante  chez  les  mélancoliques. 
Son  conseil  n’est  salutaire  que  dans  les. 
circonstances  dont  on  va  donner  les  détails  i 
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toutes  les  fois  que  les  viscères  de  l’abdomen 
seront  engoués  par  la  surabondance  d’un 
sang  épaissi , quand  un  écoulement  habituel 
des  vaisseaux  hémorroïdaux  supprimé , dé- 
terminera la  pléthore  -f  dans  ces  cas  et  les, 
analogues,  la  saignée  sera  utile  en  d ssipant 
momentanément  l’euibarras  des  viscères  de 
l’abdomen.  Mais  si  l’on  répétoit  trop  tôt  les 
évacuations  sanguines,  ainsi  que  le  conseille 
Willis , on  commettroit  une  faute  grave, 
parce  qu’on  donnerait  lieu  à l’affaissement 
et  à l’atonie  à laquelle  les  malades  sont 
très -disposées. 

Le  même  praticien  prescrit  l’usage  réitéré 
des  purgatifs  $ ce  conseil  paroît  plus  con- 
venable au  caractère  d’une  affection  qui  a 
son  siège  dans  les  viscères  du  bas-ventre.  Il 
appuie  spn  sentiment  de  l’autorité  d’Hyp-. 
pocrate,  qui  prescrivoit  souvent  aux  mélan- 
coliques les  préparations  d’ellébore.  La  mé- 
thode de  Boerhaave  est  plus  sage  y elle  a 
aussi  des  résultats  plus  heureux.  Dans  la 
maladie  commençante  , il  existe  un  em- 
pâtement général  dans  les  viscères  abdomi- 
naux, parce  que  les  fluides  sont  épaissis, 
parce  que  la  bile  ne  circule  pas  facilement , 
parce  que  sa  sécrétion  est  lente  ou  inter- 
fpmpue  : il  est  donc  indispensable  de  di*» 
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viser  les  fluides  avec  les  décoctions  des  plantes 
fondantes  et  savonneuses.  On  prescrira  aux 
Malades,  suivant  les  vues  d'Alexandre  de 
Tralles , des  végétaux  pour  alimens,  ou 
tout  au  plus  les  viandes  blanches  cuites 
avec  les  chicorées,  la  buglose,  la  bourrache, 
l'endive,  etc.  On  en  fera  aussi  des  bouillons. 
Le  même  médecin  assure  avoir  guéri  plus 
de  mélancoliques  par  ce  genre  de  traitement 
que  par  les  moyens  pharmaceutiques.  En 
employant  trop  fréquemment  les  purgatifs  , 
on  dessèche  le  sang  et  les  solides , comme 
l'observe  Boerhaave , et  l'on  rend  l'affection 
plus  difficile  à guérir.  C'est  ainsi  que  les 
bains  doux  , le  petit  lait  pur  ou  mêlé  au 
suc  des  plantes  savonneuses , réussissent 
assez  généralement.  Quand  on  présume  que 
Ces  médicamens  ont  opéré  une  division  ou 
Une  fonte  convenable,  on  administre  les 
purgatifs  anti-phlogistiques.  Ou  évite  les  ré- 
sineux $ car  ils  rendent  la  bile  plus  âcre  ^ 
iis  engorgent  les  veines  portes  ventrales  , 
par  l’irritation  qu’ils  suscitent  dans  les  vis^ 
cères.  On  donne  aux  malades  beaucoup  de 
fruits  sucrés  ou  acidulés  parvenus  à une 
complète  maturité.  On  les  prescrit  én  con- 
serve ou  en  confitures,  dans  les  saisons* 
éloignées  du  temps  de  leur  récolte* 
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Hyppocrate  recommande  les  alimens  les 
plus  froids  et  les  plus  huinectans  , comme 
les  courges,  les  betteraves,  broyées  avec 
la  chair  des  poissons  cartilagineux  à sang 
froid.  Hoffmann  a vu  un  maniaque  guéri 
par  le  seul  usage  des  concombres  : observa- 
tion qui  confirme  la  doctrine  du  médecin  grec. 

Les  eaux  minérales  gaseuses,  acidulés,  les 
eaux  très -pures,  comme  celles  de  Vaugirard, 
contribuent  beaucoup  à débarrasser  les  con- 
gestions bilieuses  et  à donner  aux  liquides 
un  degré  marqué  de  lluidité.  Les  eaux  apé- 
ritives , telles  que  celles  qui  contiennent  le 
fer  dissout  par  l’acide  carbonique  , opèrent 
aussi  un  effet  salutaire,  comme  incisives. 
Quoique  la  fermentation  suscitée  par  la  bile 
détermine  plus  ordinairement  l’alkalescence 
que  l’acidité  , cependant  on  voit  beaucoup 
de  femmes  mélancoliques  tourmentées  d’ai- 
greurs. Dans  ce  cas  on  évitera  les  acides 
proprement  dits.  Leur  usage  occasionneroit 
une  irritation  plus  marquée  dans  les  viscères. 

Je  ne  crois  pas  qu’on  puisse , comme 
Swieten  le  conseille,  faire  un  usage  con- 
tinué des  savons  : ils  opèrent  une  division 
trop  rapprochée  de  la  décomposition.  La 
mélancolie  conduit  au  scorbut,  à l’hydro- 
pisie  j l’emploi  immodéré  des  savons  accé- 


îéreroit  la  naissance  de  ces  affections.  Il 
seroit  plus  à propos  d’user  d’eaux  miné- 
rales alkalines , parce  que  la  substance  saline 
étendue  dans  un  véhicule  abondant  , agit 
d’une  manière  modérée. 

Les  derniers  degrés  de  la  mélancolie,  sont 
Phypocondriacisme  et  la  manie  ; mais  ces 
deux  états  étant  plus  fréquens  parmi  les 
hommes,  je  ne  crois  pas  devoir  insérer  ici 
leur  curation  , car  elle  est  la  même  dans  les 
deux  sexes. 


CHAPITRE  X L V. 

Des  affections  dites  nerveuses . 

O n comprend  sous  le  nom  d’affections 
nerveuses , une  multitude  d’accidens  très- 
différens  entre  eux  , çt  dont  les  causes  ne  se 
ressemblent  pas  plus  que  les  symptômes  aux- 
quels elles  donnent  naissance.  Quelques-unes 
peuvent  être  considérées  , ainsi  que  l’observe 
judicieusement  Lorry  , comme  une  espèce 
de  mélancolie.  En  effet , elles  en  portent  le 
principal  caractère  , en  ce  qu’elles  font  éprou- 
ver à l’esprit  une  sorte  de  foiblesse  et  une 
crainte  dont  le  sujet  n’est  pas  déterminé  d’une 
manière  positive  par  les  malades  En  affbi^. 
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tiissant  ainsi  le  courage  , elles  opèrent  un 
grand  changement  dans  les  facultés  intellec- 
tuelles. Par  la  suite  des  temps,  elles  occa- 
sionnent souvent  un  désordre  irréparable 
dans  les  fonctions  des  viscères. 

Il  me  semble  qu’on  les  a trop  considérées 
comme  dépendantes  de  la  modification  ner- 
veuse ; c’est-à-dire , qu’on  a trop  fait  remon- 
ter leur  origine  et  leur  existence  à la  mau- 
vaise disposition  des  nerfs  seulement.  C’est 
peut- être  à la  doctrine  de  Willis  qu’il  faut  at- 
tribuer cette  erreur.  Elle  (cette  doctrine)  est 
présentée  d’une  manière  si  séduisante  > qu’il 
est  difficile  de  ne  pas  adopter  son  sentiment  i 
en  lisant  de  qu’il  a écrit  sür’les  maladies  con- 
vulsives. Je  crois  * comme  lui,  qu’il  y a des 
maladies  essentiellement  nerveuses;  mais  je 
suis  aussi  très*cohvaincu  que  la  plupart  du 
temps , les  spasmes , les  mouvemens  con- 
vulsifs* les  douleurs  erratiques  passagères,, 
les  tiraillemens  * les  palpitations , les  suf- 
focations , etc.  # ne  sont  que  les  symptômes 
de  différentes  affections  qui  ont  leur  siège 
dans  d’autres  parties  que  les  nerfs.  Je  me 
propose  d’établir  les  preuves  de  cette  vé- 
rité assez  solidement , pour  détruire  le 
système  généralement  adopté  sur  cette  ques- 
tion physique. 
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En  considérant  quels  sont  les  sujets  les 
plus  exposés  aux  affections  nerveuses,  on 
trouve  que  ceux  qui  ont  la  fibre  grêle  et 
foible,  et  par  conséquent  très-mobile,  en 
sont  plus  facilement  et  plus  fréquemment 
attaqués;  tandis  que  les  personnes  robustes 
qui  ont  la  fibre  ferme,  solide  et  difficile  à 
irriter,  n’en  éprouvent  presque  jamais,  à 
moins  que  leur  constitution  ne  soit  altérée. 
C’est  pourquoi  les  spasmes  et  les  convulsions 
sont  communs  chez  les  enfans , les  femmes 
des  villes  et  les  hommes  délicats.  Quand  le 
nombre  des  années  a donné  plus  de  solidité 
à la  fibre  élémentaire,  quand  les  fibres  ont 
acquis  plus  de  consistance  par  l’addition  du 
principe  terreux  qui  entre  dans  la  compo- 
sition de  toutes  les  parties  organiques,  le 
plus  ordinairement  les  affections  nerveuses 
se  dissipent  spontanément.  De  ces  deux 
principes,  dont  la  vérité  n’est  pas  contestée, 
je  conclus  qu’il  faut  rapporter  à l’excès  de 
mobilité  des  substances  musculaires,  l’ori- 
gine des  affections  dont  on  parle. 

Mais  comment  y a-t-il  quelquefois  une  si 
grande  différence  d’action  des  nerfs  sur  les 
organes  contractiles,  entre  divers  sujets 
qu’on  peut  regarder  comme  étant  originai- 
rement d’une  constitution  à peu  près  sein- 
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blable?  Pour  répondre  avec  plus  de  précision, 
à cette  question,  considérons  d’abord  quelles 
sont  les  personnes  qui  nous  fournissent  les 
exemples  de  cette  variété.  Les  hommes  fa- 
tigués par  des  méditations  profondes,  nés 
avec  une  imagination  vive,  une  grande  sen- 
sibilité , qui  ont  des  pensées  et  des  mou- 
vemens  rapides,  etc.,  contractent  aisément 
des  spasmes  nerveux.  Le  contraire  a lieu 
chez  ceux  qui  ont  moffis  d’intelligence  » 
Lame  moins  exercée  par  l’étude  et  la  ré- 
flexion , les  mouvemens  plus  lents,  et  qui 
sont  plus  difficilement  émus  par  les  objets 
qui  excitent  la  sensibilité.  Pourquoi  cetto 
différence,  si  elle  ne  dépend  pas  de  l’action 
diverse  du  fluide  nerveux  dans  les  deux 
circonstances  données  ? Je  m’explique  : le 
mouvement  plus  accéléré  du  fluide  nerveux 
chez  un  individu  suffit  pour  expliquer  ce 
phénomène.  La  rapidité  de  ce  mouvement 
suppose  à son  tour  une  ténuité  plus  grande 
de  la  part  du  même  fluide  : or,  cette  der- 
nière modification  repose  sur  les  bases  sui- 
vantes. Quand  les  fibres  qui  composent  les 
organes  irritables  sont  grêles , elles  ont 
moins  de  force  tonique  et  d’élasticité  , par 
conséquent,  elles  donnent  une  impulsion 
moins  énergique  aux  liquides.  Dans  le  cas 
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Contraire,  les  fluides  sont  mus  par  Unë 
force  qui  les  comprime  plus  vigoureusement 
dans  leurs  vases.  Dans  la  première  hypothèse , 
la  sérosité  sera  abondante , parce  que  les 
Sueurs  et  les  autres  excrétions  de  la  même 
iiature,  sont  rares  dans  un  sujet  foible.  Dans 
la  seconde,  le  sang  est  plus  épais  : les  mo- 
lécules qui  le  composent  sont  plus  unies  , 
plus  rapprochées.  Ces  propositions  sont  trop 
évidentes  * pour  qu’il  soit  nécessaire  d’en 
rapporter  les  preuves.  Or , il  suit  de  ce  qu’on 
vient  de  lire,  que  le  fluide  nerveux  sera 
plus  ténu  chez  les  personnes  délicates  que 
chez  les  hommes  robustes;  car,  ce  qui  à 
lieu  dans  la  formation  du  sang  , se  passe 
également  dans  l’opération  qui  forme  les 
autres  liquides;  donc  chez  les  sujets  foibleS 
le  fluide  nerveux  parcourra  ses  canaux  avec 
plus  de  vitesse.  Comme  il  est  le  stimulus 
qui  met  eh  action  les  parties  contractiles  , 
il  agira  en  raison  de  la  célérité  de  son  cours. 
C’est  ce  que  l’expérience  démontre. 

D’ailleurs  un  organe  plus  souvent  exercé 
par  des  contractions  fréquentes  acquiert 
aussi  une  mobilité  plus  marquée.  La  preuve 
S’en  tire  de  l’action  musculaire  chez  les 
personnes  qui  jouent  de  quelques  instru- 
mens.  Après  un  long  exercice , la  cause 

motrice 
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motrice  n’a  pas  besoin  d’un  si  grand  effort 
pour  opérer  le  même  effet.  Les  premières 
leçons  que  reçoit  un  enfant  qui  joue  du 
violon , sont  très-pénibles  par  l’effort  qu’il 
fait  pour  faire  succéder  rapidement  ses 
doigts  sur  la  touche.  Quand  ies  muscles  sont 
habitués  à cet  effort,  le  mouvement  devient 
si  facile , qu’on  croiroit  presque  que  la  vo- 
lonté n’y  a plus  de  part.  Ne  peut-on  pas 
conclure  de  cette  comparaison  qu’une  moin- 
dre quantité  d’esprits  animaux  suffit  pour 
opérer  le  même  effet,  lorsque  les  organes 
sont  mieux  disposés  par  l’usage  ? 

On  peut  comparer  les  hommes  c[ui  ont 
plus  d’intelligence  aux  enfans  dont  je  viens 
de  parler.  Chez  ceux-là,  le  fluide  vital  par- 
court plus  souvent  et  plus  rapidement  ses 
canaux  : les  substances  musculaires  en  re- 
çoivent une  impression  plus  vive  ; d’où  les 
contractions  plus  fortes  ; d’où  la  disposition 
aux  mouvemens  spasmodiques  , si  l’on  sup- 
pose la  circulation  des  esprits  troublée  par 
une  cause  quelconque.  Une  affection  forte 
de  l’ame  , soit  qu’elle  tire  sa  source  du 
plaisir,  soit  qu’elle  naisse  de  la  douleur,' 
opérera  cet  effet.  Une  crainte  vive  ressemble 
à un  coup  de  piston  qui  lance  les  esprits 
avec  violence  dans  toutes  les  parties  ; d’oii 
à €@ 
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leur  agitation  : de  celle-ci  les  spasmes,  les 
convulsions,  etc. 

Les  esprits  animaux  sont  susceptibles  de 
variétés  et  d’altérations  dans  la  combinaison! 
de  leurs  principes.  Williset  Hoffmann  croient 
que  leur  acrimonie  est  une  maladie  asseæ 
fréquente.  Boerhaave  pense  de  même.  En 
effet,  si  les  lois  de  la  circulation  sont  les 
mêmes  pour  tous  les  fluides , les  sécrétions  , 
qui  ne  sont  qu’une  circulation  particulière 
dans  des  viscères  diversement  configurés* 
doivent  présenter  toutes  les  mêmes  modi- 
fications. Ainsi  la  ténuité  du  fluide  vital 
ne  le,  met  point  à Pabri  des  vices  de  com- 
binaisons dont  ses  élémens  sont  susceptibles* 
On  se  convaincra  de  cette  vérité  en  se 
souvenant  de  la  différence  qui  existe  dans 
leur  action  sur  divers  individus.  Les  per- 
sonnes affoiblies  qui  respirent  quelques 
momens  un  air  chargé  d’émanations  spiri- 
tueuses  ou  aromatiques , ou  qui  prennent 
des  liqueurs  inflammables,  s’aperçoivent 
prdmptement  d’un  accroissement  de  forces, 
parce  que  les  esprits  sont  réparés.  Celles 
qui  sont  exposées  aux  émanations  méphi- 
tiques, éprouvent  un  affaissement  général 
et  une  difficulté  sensible  dans  l’action  mus- 
culaire* Or,  on  ne  peut  pas  dire  que  dans 
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ün  temps  si  court,  l’irritabilité  de  la  fibre 
musculaire  s’augmente  ou  décroisse  aussi 
évidemment.  C’est  donc  à la  richesse  ou  à 
l’appauvrissement  momentané  des  esprits, 
comme  l’a  bien  observé  Pison  , qu’il  faut 
rapporter  l’origine  de  ces  divers  phéno- 
mènes. 

Si  l’union  des  esprits  avec  des  substances 
étrangères  est  si  facile  on  est  fondé  à croire 
que  leur  composition  sera  très-variée  , et  que 
la  diversité  de  ces  combinaisons  rendra  leur 
action  tantôt  trdp  stimulante,  tantôt  trop 
foibîe  ; d’où  , dans  le  premier  cas , une  plus 
grande  tendance  aux  affections  spasmodi- 
ques , en  supposant  que  l’irritabilité  soit 
restée  égale. 

Après  avoir  parlé  dès  changemens  qui 
surviennent  dans  la  composition  du  fluide 
nerveux , et  décrit  les  phénomènes  principaux 
qui  en  résultent,  il  nous  reste  à examiner 
sommairement  comment  les  impressions 
faites  sur  les  canaux  nerveux  occasionnent 
des  maladies  dont  l’origine  est  quelquefois 
si  obscure  , qu’elle  échappe  aux  recherches 
des  praticiens.  Ces  affections  consistent  es- 
sentiellement dans  un  ébranlement  commu- 
niqué aux  canaux  nerveux  ou  dans  leur 
tiraillements  Dans  la  preitiière  classe,  je 

Ce  i 
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comprendrai  Peffet  des  substances  âcres  qui 
irritent  les  fibres  musculaires,  et  y déter- 
minent une  secousse  capable  de  vibrer  les 
nerfs  et,  par  conséquent,  de  les  agacer.  Tels 
sont  les  sucs  acrimonieux  des  plantes  caus- 
tiques, purgatives,  émétiques,  etc.  Je  rap- 
porte au  même  genre  les  sucs  dégénérés  qui 
stasent  dans  l'estomac , les  intestins , les 
autres  viscères  , le  tissu  cellulaire  et  les 
membranes.  Soumis  au  mouvement  oscilla- 
toire des  vaisseaux  , ils  sont  sans  cesse  trans- 
portés d’un  lieu  à un  autre , et  par  ce  chan- 
gement de  lieu,  ils  propagent  Pirritation  à 
de  plus  grandes  surfaces.  Le  trouble  qui  en 
naît  dans  la  circulation  des  esprits,  se  com- 
munique des  nerfs  agacés,  à ceux  qui  ont 
des  connexions  avec  eux  $ c’est  ainsi  que 
l’irritation  donne  naissance  à des  accidens 
qui  feroient  croire  que  la  cause  du  mal 
occupe  un  siège  éloigné  du  véritable  lieu 
qu’il  affecte.  C’est  par  cette  raison  que  chez 
des  femmes  nerveuses  , des  liquides  acri- 
monieux renfermés  dans  l’estomac,  déter- 
minent des  douleurs  violentes  à la  tête , 
des  rnouvemens  convulsifs,  le  délire,  des 
affections  comateuses  de  toute  espèce.  Des 
glaires  acides  dans  le  ventricule,  suffisent 
pour  susciter  chez  les  enfans , ainsi  cju’Iiarri 
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l’avoit  remarqué,  des  convulsions  si  violentes , 
que  quelques-uns  ont  péri  dans  le  paroxisme. 

En  observantl’orgasme  constant  qui  semble 
renforcer  le  ton  de  la  fibre  élémentaire , et 
la  tenir  dans  un  état  de  roideur  étranger  à la 
constitution  originaire,  on  en  rapporte  la 
cause  à l’impression  durable  que  produit  le 
liquide  nerveux  altéré  , sur  toutes  les  parties 
contractiles  avec  lesquelles  il  est  en  con- 
tact. La  même  chose  a lieu  , si  l’on  insinue 
un  corps  étranger  ( une  épingle  , par  exem- 
ple, ) dans  une  masse  charnue.  Quand  on 
l’introduit  d’une  manière  insensible  , on 
n’occasionne  pas  de  douleur,  mais  on  sus- 
cite une  roideur  dans  le  muscle  et  une  con- 
traction qui,  chez  quelques  sujets,  se  ter- 
mine par  des  crampes  ou  des  agitations 
convulsives. 

Les  médecins  qui  n’ont  pas  médité  la 
nature  des  phénomènes  dont  on  parle , se 
sont- évidemment  trompés,  en  pensant  que 
les  nerfs  sont  susceptibles  du  même  ton  et 
de  la  même  tension  que  ceux  qu’on  recon- 
noît  dans  les  organes  contractiles.  Je  conviens 
que  le  spasme  a lieu  dans  des  parties  qui 
n’ont  pas  l’apparence  extérieure  de  celles 
qu’on  désigne  sous  le  nom  de  muscles  ; mais 
nous,  n’av.ons.  pas  une  connoissance  exacte 
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sur  les  bornes  que  la  nature  a mises  à ces 
organes;  car  des  parties  qui  ne  présentent 
point  à l’œil  des  faisceaux  charnus,  ni  la 
couleur  rouge,  sont  cependant  contractiles 
dans  un  grand  nombre  d’animaux;  d’ailleurs, 
dans  les  sujets  foibles  de  notre  espèce,  on 
trouve  des  parties  musculaires  qui,  compa- 
rées aux  mêmes  organes,  chez  les  hommes 
forts , n’ont  que  l’apparence  cellulaire  ou 
membraneuse  : d’où  l’on  a droit  de  penser 
qu’il  existe  beaucoup  plus  de  fibres  mus- 
culaires que  l’anatomie  ne  nous  en  fait  dé- 
cou vîir.  Or,  c’est  uniquement  à ces  organes 
que  j’attribue  la  faculté  d’avoir  une  con- 
tractilité qui  n’existe  point  dans  les  autres  : 
c’est  dans  leur  modification  seule  qu’on  peut 
croire  inhérente  cette  tension  générale  qu’on 
a cru  remarquer  dans  les  nerfs.  De  cette 
fausse  doctrine  sont  issus  ces  traitemens 
absurdes  et  dangereux  que  quelques  per- 
sonnes emploient  dans  les  maladies  qu’elles 
nomment  nerveuses. 

On  ne  peut  pas  se  dissimuler  une  double 
action  dans  les  phénomènes  dont  on  rend 
compte  : l’une  purement  mécanique,  comme 
la  secousse  communiquée  aux  filets  nerveux  , 
par  l’ébranlement  des  parties  qui  les  avoi- 
sinent. C'est  de  la  même  manière  que  lç 
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timpan,  mu  trop  fortement  par  le  bruit  de 
la  lime,  fait  passer  la  commotion  qu’il  reçoit 
à tous  les  nerfs  de  l’organe  de  l’ouïe  ; ceux- 
ci  aux  principaux  rameaux  qui  ont  des  con- 
nexions avec  la  septième  paire  : d’où  les 
grincemens  de  dents , le  spasme  des  mâ- 
choires , les  convulsions  et  l’évanouissement 
chez  les  femmes  délicates.  La  seconde  action 
tire  sa  source  du  mélange  des  principes 
acrimonieux  qui  s’introduisent,  comme  le 
pense  Hoffmann,  par  les  extrémités  des 
tuyaux  nerveux,  et  qui  remontent  jusqu’ù. 
leur  origine.  J’ai  parlé  plus  haut  des  combi-r 
naisons  qui  naissent  de  ce  mélange,  et  j’ai  dé- 
veloppé le  mécanisme  de  ses  effets.  Si  l’on 
doute  de  la  solidité  des  principes  sur  lesquels 
çette  doctrine  est  établie,  qu’on  consulte  l’essai 
de  Méad  sur  les  poisons  $ on  y trouvera  tous 
les  éclaircissemens  qu’on  peut  desirer  , et  le 
détail  des  expériences  à faire  pour  confirmer 
la  vérité  que  j’énonce. 

La  plupart  des  femmes  qui  ont  des  en*? 
gorgemens  dans  les  viscères  du  bas-ventre 
sont  sujettes  à des  affections  nerveuses  pres- 
que continuelles  mais  avec  des  paroxismes 
renouveîlés  dans  des  temps  plus  ou  moins 
éloignés , avec  un  différent  degré  de  véhé- 
mence. U n’est  pas  difficile  d’imaginer  com* 
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inent  un  amas  de  liquides  coagulés  dans 
quelque  viscère , occasionne  un  tiraillement 
continuel  dans  les  nerfs  et  les  maintient  dans 
un  état  d’agacement.  La  distension  qu’ils 
éprouveut  suffit,  ce  me  semble,  pour  leur 
donner  la  faculté  d’être  plus  sensibles  aux 
impressions  des  agens  qui  les  environnent. 
Si  les  nerfs  destinés  à recevoir  les  ébran- 
lemens  les  plus  foibles  , tels  que  ceux  de  la 
lumière  et  du  son , afin  de  les  transmettre 
au  sensorium  commun  , ne  présentent  pas 
à l’examen  des  replis  et  des  contours  dans 
leur  trajet , avant  que  de  se  distribuer  aux 
organes  sur  la  surface  desquels  ils  sont  épa- 
nouis ; c’est  afin  que  le  fluide  qui  les  par- 
court , mis  en  action  par  une  secousse  lé- 
gère , en  comparaison  de  celle  qui  est  im- 
primée à celui  qui  circule  dans  les  autres , 
conserve  plus  aisément  l’impulsion  qu’il  a 
reçue.  En  effet,  s’il  étoit  contraint  à suivre 
des  routes  tortueuses,  le  mouvement  donné 
à ses  molécules  se  perdroit  à chaque  instant 
par  les  chocs  multipliés  qu’il  éprouveroifi 
dans  son  trajet  : il  n’arriveroit  donc  pas 
promptement  au  lieu  où  il  doit  ss  rendre, 
et  ne  feroit  pas  connoître  à l’aœe  l’espèce 
de  sensation  dont  il  est  ( si  l’on  veut  ) le 
{nii}istre.  La  preuve  que  la  chose  se  passe 
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ainsi,  et  que  ce  mécanisme  est  nécessaire  * 
c’est  que  les  sensations  du  son  et  de  la  lu- 
mière, pour  être  distinctes  quand  elles  sont 
foibles  , exigent  que  les  organes  qui  les  re- 
çoivent , soient  dans  l’état  d’une  espèce  de 
tension  plus  considérable  que  dans  les  cirr 
constances  opposées.  Pour  distinguer  un 
petit  objet  qu’on  fixe  quelque  temps  , on 
sent  bientôt  l’organe  se  porter  en  avant , 
et  éprouver  une  tension  fatigante.  La  même 
chose  a lieu  dans  l’oreille  par  la  contraction 
de  ses  muscles  internes  et  externes.  Si  l’on 
prête  une  attention  soutenue  à un  bruit 
éloigné,  les  muscles  de  la  face,  l’oceipito- 
frontal,  une  partie  de  ceux  du  iarinx,  du 
pharinx,  du  voile  du  palais,  delà  base  de 
la  langue  même,  se  contractent  sensible- 
ment , pour  alonger  intérieurement  la 
trompe,  et  au  dehors  l’oreille  externe. 

Le  fluide  nerveux  mu  foiblement,  mais 
dans  des  canaux  droits,  doit  donc  trans- 
mettre plus  facilement  les  impressions  qu'il 
reçoit  des  agens  extérieurs.  Cette  tension  a 
lieu  dans  les  parties  engorgées 5 c’est  pour- 
quoi les  nerfs  qui  s'y  trouvent  distribués 
sont  beaucoup  plus  sensibles  que  dans  l’état 
sain.  On  ne  disconviendra  pas  que  le  foie  , 
un  homme  en  bonne  santé,  ne  puisse 
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être  comprimé  assez  fortement  sans  douleur  ; 
ce  qui  n'arrive  pas  quand  il  y a obstruction. 
Dans  les  deux  cas,  une  compression  égale 
donne  des  résultats  très-diférens. 

Si  nous  considérons  maintenant  l'embarras 
de  la  circulation  et  la  gêne  continuelle  des 
fonctions  exécutées  dans  les  viscères  obs- 
trués et  ceux  qui  les  avoisinent,  nous  con- 
cevrons facilement  pourquoi  les  nerfs  sont 
dans  un  agacement  qui  suscite  aisément  un 
trouble  général.  Ajoutons  encore  que  les 
organes  les  plus  mobiles  et  composés  d’une 
grande  quantité  de  faisceaux  charnus  sont 
ceux  dont  l’affection  se  communique  le  plus 
promptement  et  plus  fortement  à toute  la 
machine.  Les  raisons  s'en  déduisent  de  ce 
qui  a été  dit  précédemment  sur  les  subs- 
tances contractiles. 

Les  paroxismes  nerveux  qui  surviennent 
sans  cause  manifeste  et  sans  émotion  de 
l’aine  tirent  ordinairement  leur  source  de 
la  gêne  momentanée  des  viscères  de  la,  ré- 
gion épigastrique.  Ils  se  manifestent  le  plus 
souvent  au  moment  de  la  digestion.  Dans 
çe  temps  , l’air  dégagé  des  alimens  dilate  lest 
organes  qui  le  renferment,  les  irrite  par  le 
tiraillement  de  leurs  fibres,  et  occasionne  des 
accès  de  spasmes  violents  et  quelquefois 
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des  mouvemens  convulsifs.  Le  même  phé- 
nomène a lieu  par  l’engouement  des  autres 
régions  abdominales.  Le  sang  des  menstrues 
qui  surcharge  la  matrice  à l’approche  des 
règles,  détermine  des  symptômes  semblables. 
L’impression  du  froid , en  refoulant  les  li- 
quides dans  le  centre , comme  l’excès  de 
chaleur  qui  leur  fait  occuper  un  plus  grand 
espace,  sont  suivis  de  phénomènes  qu’on 
peut  assimiler  à ceux  dont  on  a déjà  rendu 
compte. 

L’ernpire  de  l’imagination  est  bien  grand 
sur  le  système  nerveux.  Les  grands  mou- 
vemens de  l’ame  suscitent  un  trouble  qui  , 
dans  quelques  circonstances,  interrompt 
tout  à coup  les  fonctions.  La  crainte  est 
une  des  passions  qui  excite  le  plus  grand 
désordre  dans  l’esprit.  Les  épilepsies  dan- 
gereuses qui  ont  lieu  dans  la  jeunesse  et 
que  l’âge  ni  les  remèdes  n’ont  pas  affaiblies 
çhez  beaucoup  de  personnes,  doivent  souvent 
leur  origine  à cette  affection  de  l’esprit.  Ses 
différens  degrés  se  reconnoissent  par  des 
accidens  plus  ou  moins  redoutables  : par  là 
on  explique  la  naissance  d’une  pâleur  subite, 
d’untremblementuniversel,  des  convulsions, 
des  syncopes,  etc.  Willis  attribue  avec  rat- 
ion ces  acçidens  à l’agitation  extrême  des; 
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esprits  : il  croit  que  leur  explosion  subite 
fait  contracter  toutes  les  substances  irri- 
tables ; il  ajoute  que  le  désordre  de  leur 
marche  les  porte  indistinctement  dans  toutes 
les  parties.  Si  l’impression  communiquée  à 
Famé:  est  extrême  , tous  les  esprits  sont  dis- 
sipés subitement,  et  la  machine  reste  dans 
l’inaction  , parce  que  la  contraction  est  éga- 
lement violente  dans  tous  les  muscles  ; le 
corps  se  roidit  et  reste  dans  une  immobilité 
parfaite.  La  fable  de  Méduse  , dans  l’anti- 
quité, est  une  allégorie  ingénieuse  qui  donne 
une  véritable  idée  de  cet  état  surprenant* 
Toutes  les  affections  convulsives,  qui  sont 
les  nuances  des  deux  extrêmes  que  j’ai  in- 
diqués , tirent  leur  source  d’un  mouvement 
de  colère,  d’impatience,  d’une  contrainte 
passagère  ou  durable,  d’une  surprise  ef- 
frayante ou  agréable,  etc. 

La  vue  trop  répétée  des  symptômes  ner- 
veux les  lait  naître  aisément  chez  les 
femmes  délicates  : vérité  constatée  par  l’ex* 
périence  de  tous  les  siècles,  et  dont  le  nôtre 
a fourni,  il  y a quelques  a'nnées,  une  mul- 
titude d’exemples.  La  vue  d’une  personne 
qui  souffre  , excite  une  sorte  d’inquiétude 
et  d’oppression  chez  celle  qui  l’examine  , 
comme  les  signes  d’une  joie  vivo  égaient 
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Celle  qui  en  est  témoin.  Rien  n’est  plus 
fatigant  que  l’aspect  de  la  douleur  : il  dis- 
pose au  spasme  et  trouble  la  circulation  du 
fluide  vital.  Ceux  qui  sont  assez  instruits 
pour  juger  l’effet  des  mouvemens  de  l’ima- 
gination , reeopnoissent  très  - parfaitement 
qu’il  opère  constamment  sur  le  spectateur 
une  action  quelconque,  dans  les  parties  ana- 
logues à celles  qui  souffrent  chez  la  personne 
malade.  C’est  pourquoi  le  bâillement  excite 
le  bâillement,  la  toux  oppresse,  et  fait  naître 
la  toux  : chez  les  femmes  foibles,  les  pleurs 
de  l’une  font  couler  celles  des  autres.  Ces 
phénomènes  sont  le  résultat  d’une  imagina- 
tion agitée , qui  ressent  en  quelque  manière 
tout  ce  qui  se  peint  en  elle  , en  sorte  qu’eiie 
s’identifie  à quelques  égards  avec  l’arne  qui 
a reçu  la  première  impression. 

Je  ne  parlerai  point  dans  ce  chapitre  * 
des  suites  de  l’inanition  des  vaisseaux , après 
des  hémorragies  considérables,  des  saignées 
trop  abondantes,  des  évacuations  trop  mul- 
tipliées. Les  affections  nerveuses  qui  nais- 
sent de  ces  différentes  causes,  sont  déter-^ 
minées  par  le  défaut  d’énergie  dans  les 
fonctions  : d’où  les  stases  partielles  et  l’em- 
barras des  organes  dans  lesquels  elles  ont 
lieu  ) tandis  que  l'inanition  des  autres  les 
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met  hors  d’état  d’exercer  leurs  actions.  Je 
ne  répéterai  point  non  plus  ce  que  j’ai  dit 
des  suites  de  la  pléthore  générale  ou  par- 
ticulière à quelques  viscères  ; de  l’hystéri- 
cisme  ni  de  la  fureur  Utérine  ; parce  que 
j’ai  traité  assez  amplement  de  ces  objets. 

Par  ce  qui  vient  d’être  dit , on  présume 
déjà  que  je  suis  fort  éloigné  de  penser  qu’un 
traitement  général  convienne  dans  la  cura- 
tion des  affections  qu’ôn  dit  nerveuses.  Je 
crois  très- dangereux  les  traitemens  exclu- 
sifs adoptés  par  ces  médecins  de  mode  que 
les  femmes  érigent  en  savans.  Quels  désordres 
n’ont  pas  causé  les  bains  froids  , les  élexirs, 
le  fiel  de  bœuf,  le  quinquina  , les  commotions 
électriques,  etc.  parce  qu’on  a usé  de  tous 
ces  moyens  sans  discernement. 

Quand  la  maladie  dépend  de  vibratilité  dé 
la  fibre  élémentaire  , en  augmentant  sa  force 
par  l’exercice  et  les  toniques  , on  fait  cesser 
les  accidens.  Quand  les  méditations  prolon- 
gées ont  appauvri  les  esprits  , une  nourriture 
saine  et  légère , la  cessation  du  travail  et  la 
dissipation  ramènent  la  santé.  Dans  tous: 
les  cas  , il  est  indispensable  de  procurer  à 
l’esprit  un  calme  assuré  par  l’espérance  d’une 
guérison  prochaine.  Quelquefois  il  est  utile 
de  Poccuper  par  un  plan  de  curation  ex- 
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iraordinaire.  Si  l’homme  est  étonné  par  îa 
Considération  des  moyens  qu’on  met  eii 
usage  pour  rétablir  sa  santé,  il  est  bientôt 
convaincu  qu’ils  seront  efficaces.  Tel  est  lè 
sort  de  l’être  souffrant  et  foible  ! placé  entre 
les  monumens  de  son  génie , si  ses  facultés 
intellectuelles  s’épuisent  > il  ne  raisonne  plus 
la  nature  des  secours  qu’on  lui  propose  : 
plus  ils  sont  étrangers  aux  connoissances 
réelles,  plus  il  s’ÿ  abandonne  aveuglément. 

L’ébranlement  des  nerfs,  qui  a pour  cause 
la  foiblesse  des  viscères  de  la  digestion , est 
Une  maladie  qu’on  guérit  assez  communé- 
ment dans  un  temps  limité.  Les  préparations 
de  mars  , les  eaux  minérales  , les  toniques 
et  les  amers  sont  la  base  du  traitement. 

Les  affections  nerveuses  reconnoissent 
aussi  pour  cause  des  métastases  d’humeurs 
cutanées  ou  critiques.  La  curation  du  vice 
radical  est  indispensable  $ on  y joint  les 
exutoires,  sur-tout  lorsqu’il  est  question  de 
rappeler  à la  peau  des  gales  rebelles  ,,  des 
dartres > etc.  C’est  dans  ces  circonstances 
qu’on  a vu  des  accidens  nerveux  qui  avoient 
des  paroxismes  violens , être  dissipés  com- 
plètement par  des  vésicatoires. 

Les  engorgemens  des  viscères  du  bas- 
rentre  et  particulièrement  ceux  de  la  ma- 
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trice  sont  une  source  fréquente  de  maladies 
nerveuses.  On  ne  guérit  ces  dernières  qu’en 
dissipant  les  obstructions  dont  le  plan  de 
curation  se  trouve  dans  ce  qui  précède. 
J’ajouterai  seulement  que  le  sel  marin  cal- 
caire est  un  des  meilleurs  fondans.  Cette 
substance  n’étoit  connue  des  chymistes  que 
par  ses  propriétés  chymiques,  lorsque  je  l’ai 
mise  en  usage.  Un  professeur  de  ehymie 
s’attribue  la  priorité  de  l’emploi  de  ce  sel , 
dans  un  ouvrage  publié  postérieurement  à la 
première  édition  de  celui-ci.  Il  ne  faut 
pas  disputer  à un  homme  qui  a l’habitude  de 
s’approprier  toutes  les  découvertes  des  sa- 
vans , une  méthode  aussi  facile  à imaginer 
que  celle  dont  je  parle.  Je  consens  volontiers 
qu’il  la  regarde  comme  la  sienne , et  qu’elle 
serve  d’aliment  à sa  vanité. 
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